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Abstrakt 
Diplomová práce se zabývá hodnocením únavy pomocí elektrookulografie (EOG). 
Teoretická část pojednává o samotné elektrookulografii, únavě i metodách, pomocí kterých se 
dá únava z EOG detekovat. Praktická část obsahuje návrh optimální metodiky pro hodnocení 
únavy z EOG. Zde jsou popsány scény, které budou sledovat dobrovolníci při současném 
záznamu EOG signálů, a dále je navržen způsob zpracování signálů včetně blokových 
schémat. Součástí práce je laboratorní protokol popisující záznam EOG signálů pomocí 
akvizičního systému Biopac. Podle protokolu bylo změřeno 10 dobrovolníků a byla vytvořena 
databáze signálů. V krátkém dotazníku měli dobrovolníci ohodnotit nepříjemnost měření 
a únavu. Naměřené signály byly zpracovány a získané parametry statisticky vyhodnoceny. 
Dále byla provedena diskuze parametrů z hlediska jejich schopnosti detekovat únavu. Na 
základě toho byla vytvořena aplikace detekující únavu ve vybraném signálu. Součástí práce je 




Elektrookulografie, EOG, únava, hodnocení únavy, Biopac, SEM, REM, mrknutí. 
  
Abstract 
The master´s thesis deals with fatigue evaluation in electrooculography records 
(EOG). The theoretical part focuses on electrooculography itself, fatigue and methods used 
for fatigue detection from EOG. The practical part includes a plan of optimal methodology for 
fatigue evaluation using EOG. The EOG signals are recorded during the volunteers are 
watching prepared scenes. Those scenes are desribed here. There is also definition of signal 
processing methods with relevant block diagrams. Laboratory protocol describing EOG 
signals recording using Biopac data acquisition system is included. Ten volunteers were 
measured according to this protocol and the signal database was created. In brief 
questionnaire  volunteers were supposed to evaluate fatigue and discomfort of the 
measurment. Recorded signals were processed and acquired parameters were statistically 
evaluated. Then the parameters were discussed in terms of fatigue detection ability. On the 
basis of that software application was created. This application detects fatigue in selected 
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Únava je obranný mechanismus, který se může projevovat mnoha psychickými 
i fyzickými příznaky. Únava může způsobit problémy zejména u psychicky či fyzicky 
náročných profesí, ale i při běžných činnostech (např. při řízení automobilu), proto má smysl 
se jí zabývat a snažit se ji detekovat. Zároveň je únava subjektivní a tedy těžko měřitelná. 
Východisko spočívá v měření, analýze a porovnání biosignálů, ve kterých se únava projevuje, 
před únavou a po nástupu únavy (relativně). Díky dlouhodobému měření a vyhodnocení 
signálu online nebo s malým zpožděním je možné únavu detekovat a upozornit měřeného, že 
je unaven. Takto lze teoreticky eliminovat nehody způsobené únavou. [1], [2], [3]  
Únavu lze stanovit z biosignálů s různou úspěšností, záleží na konkrétním biosignálu 
a na způsobu jeho vyhodnocení. Biosignál, ze kterého se bude únava hodnotit, by měl být 
jednoduše měřitelný, aby co nejméně zatěžoval měřeného (málo neinvazivních elektrod na 
přístupných místech). Dále je výhodné, aby měl biosignál vysokou výchylku a vysoký poměr 
signál šum. Tím lze zajistit spolehlivé vyhodnocení i při využití v praxi (např. v automobilu).  
Jako nejpříhodnější k hodnocení únavy by se zdál elektroencefalogram (EEG), který 
přímo souvisí s řídícím centrem těla – mozkem. Samotné měření je však poměrně náročné pro 
měřeného i pro obsluhu. Další nevýhodou je malá výchylka při použití povrchových elektrod 
a četná přítomnost artefaktů. Vhodnější signály pro měření únavy jsou elektromyogram 
(EMG) a elektrookulogram (EOG), jelikož ve svalech i očích se únava dobře projeví, navíc se 
tyto signály snadno měří a mají dostatečnou výchylku pro následnou analýzu. Konkrétní 
signál může mít mnoho různých parametrů, podle kterých se únava hodnotí. [3] 
Právě hodnocením únavy ze signálu generovaného okem (EOG) se zabývá tato práce. 
Cílem práce je nasnímat signál EOG u několika dobrovolníků a následně jej analyzovat 
a vyhodnotit únavu. Celá práce je tvořena s ohledem na využití v laboratorní výuce.  
Práce je členěna do jedenácti kapitol. První kapitola stručně přibližuje anatomii oka, 
okohybných svalů a fyziologii očních pohybů. Ve druhé kapitole je vysvětlen princip 
elektrookulografie, využití, výhody a nevýhody. Třetí kapitola pojednává o únavě, podrobněji 
pak o únavě očí a jejích příčinách, dále o hodnocení únavy bez použití biosignálů. V kapitole 
čtyři jsou uvedeny metody hodnocení únavy z EOG. Kapitola pět obsahuje návrh optimální 
metodiky pro hodnocení únavou vyvolaných změn EOG záznamu. Součástí šesté kapitoly je 
popis akvizičního systému Biopac a nastavení parametrů pro snímání EOG. Sedmá kapitola je 
tvořena laboratorním protokolem pro záznam EOG, podkapitolou se slovním vyhodnocením 
dotazníku a ukázkami naměřených signálů. V kapitole osm je popsáno zpracování signálů 
včetně blokových schémat. Kapitola děvět obsahuje statistické vyhodnocení získaných 
parametrů. V desáté kapitole jsou pak jednotlivé parametry diskutovány z hlediska jejich 
schopnosti detekovat únavu. Jedenáctá kapitola obsahuje popis aplikace a jejího GUI 




1.1 Anatomie oka 
Zrak je jedním z 5 lidských smyslů. Orgánem zraku je oko skládající se z oční koule 
(bulbus oculi) a přídatných orgánů oka. [4] 
Na obrázku (Obrázek 1) je znázorněna anatomie očního bulbu. Svrchní vrstvu bulbu 
tvoří bělima (sclera), která vepředu přechází v rohovku (cornea). K výživě oka slouží další 
vrstva – cévnatka (chorioidea), která v přední části přechází v řasnaté tělísko (corpus ciliare). 
Na řasnaté tělísko se upíná závěsný aparát (zonula Zinni), který drží čočku (lens). Před 
čočkou je duhovka (iris) umožňující zužování a rozšiřování zornice (pupila), která se nachází 
ve středu duhovky. V přední části oka se nachází ještě přední a zadní oční komora. Pod 
vrstvou cévnatky se rozprostírá sítnice (retina) – samotná světločivná vrstva oka, která 
obsahuje místo nejostřejšího vidění – žlutou skvrnu (fovea centralis). Vnitřek bulbu vyplňuje 
sklivec (corpus vitreum). [4], [5] 
 
 
Obrázek 1: Anatomie oka, převzato z [5]. 
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Mezi přídatné orgány oka patří 6 okohybných svalů, víčka, spojivky a slzný aparát. 
Okohybné svaly (Obrázek 2) udržují postavení oka, a zároveň slouží k jeho pohybu. Víčka, 
spojivky a slzný aparát plní ochrannou funkci. [4], [5] 
  
 
Obrázek 2: Okohybné svaly, převzato z [5]. 
Na obrázku (Obrázek 3) je schéma základních směrů pohybu oka a svalů, které je 
umožňují. Za horizontální pohyby oka jsou zodpovědné musculus (m.) rectus lateralis (pohyb 
oka směrem ke spánku) a m. rectus medialis (pohyb oka směrem k nosu). Zapojení svalů při 
vertikálních pohybech je závislé na horizontální poloze oka. Jestliže je oko natočeno směrem 
k nosu, pak pohyb nahoru zajišťuje m. obliquus inferior a pohyb dolů m. obliquus superior. 
V případě natočení oka směrem ke spánku je zapojen m. rectus superior při pohybu nahoru 
a m. rectus inferior při pohybu dolů. [5], [6] 
Při koordinovaném pohybu očí může každé oko v daný moment ovládat jiný sval 
(např. jedno oko směřuje ke spánku, druhé k nosu). Pro správné (binokulární) vidění je nutná 
nejen koordinace svalů každého oka, ale i koordinace pohybu obou očí. [5] 
Okohybné svaly jsou ovládány třemi hlavovými nervy. III. hlavový nerv se nazývá 
okohybný (nervus oculomotorius) a inervuje m. rectus medialis, m. obliquus inferior, 
m. rectus superior a m. rectus inferior. IV. hlavový nerv – kladkový (nervus trochlearis) 
inervuje m. obliquus superior. VI. hlavový nerv – odtahovací (nervus abducens) inervuje 





Obrázek 3: Schéma očních pohybů, převzato z [5]. 
1.2 Oční pohyby  
Cílem očních pohybů je fixovat vybraný statický či dynamický předmět v zorném poli 
tak, aby se jeho obraz promítal do žluté skvrny a díky tomu byl viděn ostře. K tomu slouží 
volní a mimovolní mechanismy. [6], [8] 
Volní pohyb očí spočívá ve výběru předmětu zájmu. Existují 4 typy volních očních 
pohybů – sakády, hladké sledovací pohyby, vestibulární pohyby a konvergentní pohyby. 
Sakády jsou rychlé trhavé pohyby očí z jednoho místa na druhé. Je možné je zaznamenat při 
fixaci z jednoho předmětu na druhý nebo při čtení. Hladké sledovací pohyby jsou už podle 
názvu plynulé pohyby, které se uplatňují při sledování rovnoměrně se pohybujícího předmětu. 
Vestibulární pohyby se využívají při pohybu hlavy a slouží k fixaci pohledu na vybraný 
předmět. Konvergentní pohyby umožňují natočení očí tak, aby původně paralelní zrakové osy 
začaly konvergovat. Tyto pohyby slouží pro pozorování blízkých předmětů. [5], [6], [8] 
Po vybrání předmětu zájmu dochází k zapojení mimovolních pohybů – tzv. 
mikrosakád, které jsou charakteristické tím, že jsou trhavé, ale přesné, těžko postřehnutelné 
a opakují se. Mikrosakády udržují vybraný předmět v zorném poli a zajišťují jeho ostré vidění 
díky tomu, že zabraňují adaptaci sítnice na konstantní vstup (při neměnné scéně). Naproti 
tomu drift, také mimovolný oční pohyb, způsobuje pomalé, klouzavé posunutí obrazu mimo 
foveu, tedy jeho rozostření. Drift a mikrosakády se neustále opakují. Poslední z mimovolních 
pohybů je tremor, při kterém dochází k malému očnímu třesu. [6], [8] 





Elektrookulografie (EOG) je metoda, pomocí které lze snímat pohyby očních bulbů 
(tedy činnost okohybných svalů), resp. klidový oční potenciál mezi předním a zadním pólem 
oka. Elektrický signál, který je touto metodou získáván, se nazývá elektrookulogram. [10], 
[11] 
2.1 Oko jako dipól 
Oko si lze představit jako dipól (Obrázek 4), přičemž sítnice (retina) nese záporný 
náboj a rohovka (cornea) náboj kladný. Velikost corneoretinálního napětí (klidového napětí) 
se pohybuje od 0,4 mV do 1,0 mV. Corneoretinální potenciál (správně napětí) vzniká díky 
střídavé depolarizaci a hyperpolarizaci nervových buněk v sítnici. Takto vygenerovaný 
potenciál se pak šíří nejen okem, ale i okolními tkáněmi a vzniká elektrické pole. Síla 
elektrického pole je závislá na impedanci příslušné tkáně. Pomocí EOG je pak měřen 
potenciál tohoto elektrického pole, který je úměrný součtu všech zdrojů potenciálu. EOG 
tudíž poskytuje nepřímé a nespecifické informace o anatomii a fyziologii zdrojů, které tento 
signál generují. [6], [9], [10], [12] 
 
 
Obrázek 4: Oko jako dipól, převzato z [10]. 
2.2 Princip měření EOG 
Elektrookulogram lze získat přímou nebo nepřímou metodou, přičemž podle [12] jsou 
výsledky obou metod srovnatelné. Přímá metoda spočívá v umístění nepolarizované elektrody 
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na rohovku, což může být pro pacienta nepříjemné. Jednodušší, pohodlnější, a proto i více 
používaná je metoda nepřímá. [12] 
U nepřímé metody lze elektrody zapojit unipolárně nebo bipolárně. Při bipolárním 
měření se v nejjednodušším případě umístí dvě měřicí povrchové elektrody na kůži 
temporálně těsně vedle obou očí a na čelo se umístí zemnící elektroda. Takto zapojené měřicí 
elektrody registrují oční pohyby zejména v horizontálním směru (1. kanál). Měřicí elektrody 
měří potenciál na daných místech a jsou připojeny k diferenčnímu zesilovači, který zesiluje 
rozdíl potenciálů, tedy napětí. Podobně lze měřit i vertikální EOG (2. kanál), kdy se elektrody 
umisťují nad a pod oko. Při unipolárním měření se měří napětí pracovních elektrod proti 
referenční elektrodě, která se umisťuje na ušní lalůček nebo spánek. V této práci bude EOG 
měřeno nepřímo s bipolárním zapojením elektrod. [6], [10]  
Napětí se mění zejména v závislosti na natočení oka, ale záleží i na dalších aspektech 
(zmíněny v kapitole 2.3). Při samotném měření je důležité, aby měřený člověk nehýbal 
hlavou, ale pouze natáčel oči v rámci zorného pole. Při pohledu očí přímo dopředu (nulovém 
natočení) je signál v podstatě nulový, protože oko se nachází ve stejné vzdálenosti od obou 
elektrod. Při natočení očí (rohovky) se velikost signálu zvyšuje, ideálně je úměrná sinusu úhlu 
natočení oka. Vztah je však lineární jen do 30° rotace, potom se stává nelineárním. Jestliže 
oko (rohovka s kladným nábojem) při natočení směřuje ke kladné elektrodě, pak signál 
nabývá kladných hodnot, jestliže je oko (rohovka) natočeno k záporné elektrodě, pak jde 
signál do záporných hodnot (Obrázek 5). Přesnost této metody je přibližně ±2°, tudíž na 
elektrookulogramu lze zaregistrovat rotaci očí o 2° a více v obou směrech. Čím větší přesnost 
je požadována, tím častěji se musí provádět kalibrace. Maximální rozsah horizontálních 
i vertikálních očních pohybů je přibližně ±70°. Nárůst amplitudy se pohybuje v rozmezí  
5 μV–20 μV na každý stupeň rotace. Rozsah EOG signálu při pohybu očí se podle [6] 
pohybuje od 0,05 mV do 3,5 mV, podle [13] v rozmezí 0,01 mV–5 mV. Frekvenční rozsah je 






Obrázek 5: Princip elektrookulografie, převzato a upraveno podle [9]. 
 Reprodukovatelnost měření EOG je závislá zejména na kvalitě a stabilitě zesilovače 
a kontaktu kůže a elektrod. Zesilovač by měl mít vstupní impedanci nejméně 1 MΩ (ideálně 
nekonečnou). Frekvenční pásmo zesilovače by mělo být v rozmezí 0 Hz–10 Hz. [10], [12] 
2.3 Faktory ovlivňující EOG 
EOG je už z principu ovlivněno samotným pacientem a může se lišit jak mezi 
jednotlivými pacienty (častěji), tak u jednoho jedince v průběhu času. 
EOG měřené při pohybu očí je ovlivněno zejména faktory, které způsobují větší 
změny v napětí. Sem patří např. pohyby hlavy, mrkání, EEG a změna osvětlení. [6] 
Pokud by byl měřen pouze corneoretinální potenciál (který má menší napěťový 
rozsah), ovlivňovalo by jej kromě výše uvedených aspektů i množství dalších – např. saturace 
kyslíkem, pH, alkohol, léky (adrenalin, acetazolamid, timolol, hypertonické roztoky). 
Za přítomnosti světla dochází k nárůstu napětí, naopak ve tmě k poklesu napětí. Při přechodu 
ze tmy na světlo dochází k pomalým oscilacím v elektrookulogramu. Podobně léky 
v závislosti na konkrétním typu a dávce mohou způsobit jak zvýšení napětí, tak i pokles nebo 
dokonce oscilace. [12] 
S faktory, které způsobují změny v EOG, souvisí i jejich možné cílené využití 
v podobě stimulů. Lze použít světelné i nesvětelné stimuly. Pro některá vyšetření (např. 




2.4 Výhody a nevýhody EOG 
Za nevýhodu elektrookulografie je považováno kolísání klidového potenciálu 
v závislosti na denní době, osvětlení, ale také únavě. Z hlediska této práce lze posledně 
jmenovanou příčinu kolísání klidového potenciálu považovat spíše za výhodu. Za 
předpokladu, že je klidový potenciál závislý na únavě, by se únava dala teoreticky zjistit 
pouze z klidového potenciálu. V tomto případě ale nelze očekávat tak velké výchylky jako při 
očních pohybech. Další nevýhodou je nutnost kalibrace stupnice napětí v závislosti na úhlu 
natočení očí. Problémem mohou být rovněž artefakty, zejména svalové. Důležité je také brát 
v úvahu možné unavení pacienta samotným měřením, zejména častými očními pohyby, které 
mohou způsobit méně časté mrkání, vysychání očí a únavu. V případě snímání klidového 
očního potenciálu je nevýhodou delší čas nutný k dosažení ustáleného stavu a také pomalý 
vývoj odpovědi na podnět (většinou světelný). To však neplatí pro snímání očních pohybů, 
které se v elektrookulogramu projeví téměř okamžitě. [9], [12] 
Výhodou je naopak neinvazivnost metody a minimální diskomfort, protože se 
používají povrchové elektrody. Pokud je cílem snímat EOG např. v autě, pak lze celý 
akviziční systém sestavit tak, aby docházelo k minimálnímu omezení běžné činnosti 
měřeného. Elektrookulogram lze naměřit i při úplné tmě nebo zavřených očích. Výchylka 
EOG signálu je poměrně velká, a tudíž méně náchylná k projevům artefaktů, což je výhodné 
při následném zpracování signálu. [9], [12] 
2.5 Využití EOG 
Elektrookulografické vyšetření se v medicíně používá pro diagnostiku řady chorob. 
Jelikož vyšetření vyžaduje spolupráci pacienta, není zcela objektivní.  
Prvním příkladem může být využití EOG ke zjištění funkčnosti okohybných svalů, 
případně součinnosti okohybných svalů s příslušnými nervy (konkrétní příklad: diagnostika 
ochrnutí VI. hlavového nervu). Dále se snímání EOG používá v neurologii jako doplněk 
k EEG, který pomáhá najít souvislosti mezi funkcí zraku a mozku. Často se EOG využívá 
k vyšetření pomalých (Slow Eye Movement = SEM) a rychlých (Rapid Eye Movement = 
REM) očních pohybů ve spánku. Využití najde EOG také při vyšetření vestibulárního 
systému. Následkem poruchy vestibulárního systému často dochází k rychlým mimovolním 
očním pohybům, které lze právě pomocí EOG registrovat. Tomuto EOG vyšetření, které je 
spojené s drážděním vestibulárního systému, se říká elektronystagmografie (ENG). [9], [13] 
EOG se spolu se světelnými stimuly používá k testování abnormalit pigmentového 
epitelu sítnice. Dále je EOG rozhodujícím vyšetřením diagnostikujícím Bestovu chorobu. [12] 
EOG signál nemusí sloužit jen pro diagnostiku, ale lze jej použít i jako pomocný 
prostředek (např. pro tělesně postižené). Pomocí EOG lze např. ovládat počítač (kurzor myši). 
Další využití najde EOG také v robotice, např. při zrakovém ovládání elektrického 




Únava je obranný mechanismus, chránící organismus před poškozením. Je projevem 
intenzivní námahy, ať už fyzické či psychické, a způsobuje sníženou odpověď tkání. Únava je 
zapříčiněna a ovlivněna mnoha faktory a je individuální. Unavitelnost člověka závisí např. na 
věku, pohlaví, zdravotním stavu, kondici, tělesných proporcích, adaptabilitě, psychickém 
rozpoložení (např. radost, smutek, strach) atd. Taktéž projevy únavy jsou komplexní. To je 
pravděpodobně i důvod, proč ještě fenomén únavy není zcela prozkoumán a vysvětlen.  
[1], [2], [5] 
Únavu můžeme dělit podle různých pohledů např. na fyzickou, psychickou, celkovou, 
místní, akutní, chronickou, fyziologickou, patologickou, aerobní, anaerobní. Velmi často se 
však různé typy únavy prolínají. Psychická únava je způsobena vyčerpáním energetických 
zásob mozku. Člověk se cítí vyčerpaný, ospalý, dokáže se málo koncentrovat a může mít 
problémy s pamětí. Fyzická únava se projevuje úbytkem síly, sníženou rychlostí a přesností 
pohybů nebo také křečemi. V krajních případech může docházet i ke třesu rukou a očních 
víček, nevolnosti, hučení v uších, zatmění před očima a dokonce k mdlobám. [1], [2] 
Nevýhodou únavy je její subjektivnost, a tudíž obtížná měřitelnost a prokazatelnost. 
Měřit a detekovat únavu lze v podstatě jen relativně – získáním hodnot před nástupem únavy 
a sledováním těchto hodnot při nástupu únavy, případně v průběhu jejího odeznívání. 
Předpokladem je, že je vybrán vhodný parametr, který lze změřit, a u kterého se únava 
dostatečně projeví. [2] 
Únava by neměla být podceňována, aby fyziologická (reverzibilní) únava nepřešla 
v delším časovém horizontu v únavu patologickou nebo aby unavený člověk nezpůsobil 
škodu (např. na zdraví či majetku). Únava představuje nebezpečí zvláště u některých profesí, 
např.: pilot, řidič, strojvůdce, voják, lékař, pracovník s těžkými stroji (bagry, kombajny, 
apod.). [1], [2] 
Častějšími pauzami při práci (fyzické i psychické), změnou stylu nebo náplně práce, 
pochvalami a motivací, snížením hluku nebo naopak puštěním hudby a dalšími podněty lze do 
jisté míry a na určitou dobu eliminovat únavu nebo dokonce zvýšit výkonnost. Někdy se tak 
děje na úkor zvýšeného energetického výdeje. [2] 
Nastupující příznaky únavy jsou pro člověka signálem, že by svému tělu i mysli měl 
co nejdříve dopřát dostatečnou regeneraci. Existuje celá řada možností jak regenerace docílit, 
např. aktivní a pasivní odpočinek, spánek, různá cvičení, masáže, sauna. [1], [2] 
S únavou souvisí pojem bdělost. S prohlubující se únavou bdělost klesá. Bdělost je zde 
myšlena ve smyslu ostražitost, pozornost nebo odborně vigilance. Funkční stav mozku je 
podle [14] reprezentován sedmi stupni vigilance. První stupeň je stav afektu a tímto stavem je 
vyplněno vědomí, tudíž dochází k minimálnímu uvědomování si okolí. Druhý stupeň je tzv. 
bdělé vědomí, okolí je vnímáno selektivně a může být dlouhodobé. Při třetím stupni není 
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člověk koncentrovaný a pozornost klesá. Čtvrtý stupeň je tzv. denní snění s minimálním 
uvědomováním si okolí, člověk se soustředí na vlastní myšlenky. Pátý stupeň je spánek, kdy 
si člověk téměř neuvědomuje okolí, může pouze snít. Šestému stupni odpovídá hluboký 
spánek, kdy si jedinec neuvědomuje okolí vůbec, ale dokáže motoricky reagovat na vnější 
podněty. Při sedmém stupni – komatu dochází k úplné ztrátě vědomí a také schopnost 
motorické reakce na vnější podněty je nízká nebo žádná. [14] 
3.1 Únava očí 
3.1.1 Příčiny únavy očí 
S únavou očí se člověk v dnešní době setká velmi často. Většinou je způsobena 
dlouhotrvajícími činnostmi, které vyžadují soustředěný pohled, např. čtení, psaní, řízení 
dopravních prostředků. Únavu způsobuje i práce při nevhodném osvětlení, případně vystavení 
očí dlouhodobému ostrému světlu. Moderní technologie – televize, monitory, chytré mobilní 
telefony, tablety atd. rovněž způsobují únavu očí. S těmito činnostmi, na které se člověk musí 
soustředit, pravděpodobně souvisí i nedostatečné mrkání, které přispívá k únavě a očním 
potížím. Četnost mrkání se může snížit až na polovinu. Dalším společným rysem výše 
uvedených příčin je akomodace na blízko, tedy větší namáhání očí. [15], [16] 
K únavě očí přispívají rizikové faktory – nekompenzované oční problémy, celková 
únava, stres, spánková deprivace, nevhodný vzduch (suchý, rychle proudící) – sem spadá 
i čím dál tím častěji používaná klimatizace. [15], [16] 
3.1.2 Příznaky únavy očí 
Únava očí je signalizována různými příznaky, např. bolestí, zarudnutím očí, svěděním, 
pálením, tlakem v očích, pocitem těžkých víček, pocitem vyschlých očí nebo naopak slzením, 
zvýšenou citlivostí na světlo, nemožným nebo ztíženým zaostřováním. Únava očí se může 
projevit i v jiných částech těla (krk, ramena, záda). Většina příznaků po nastolení odpočinku 
vymizí (zpravidla do druhého dne, ale může to trvat i déle). V některých případech se však 
únava očí může projevovat vážnějšími a dlouhotrvajícími přízanky – zejména bolestmi hlavy 
a změnami ve vidění (např. dvojité vidění). [15], [16], [17] 
3.1.3 Computer Vision Syndrome (CVS) 
Práce s počítačem (v širším slova smyslu – PC, tablety, chytré mobilní telefony, …) je 
jednou z nejčastějších příčin únavy očí, které se ale v dnešní době nelze plně vyhnout (většina 
lidí ve vyspělých zemích pracuje s počítači denně). Únava očí se dostavuje již po 2 hodinách 
práce na počítači a s rostoucí dobou nabývá na intenzitě. O to důležitější je dodržovat 
ergonomii práce s počítačem a dopřát očím pravidelný odpočinek. Pro únavu a další problémy 
zapříčiněné dlouhotrvajícím používáním počítače byl zaveden název „syndrom počítačového 
vidění“ v angličtině „Computer Vision Syndrome (CVS)“. [15], [16], [18] 
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Únava očí a s ní související příznaky jsou způsobeny zejména nevhodným jasem 
monitoru a špatným nebo vůbec žádným okolním osvětlením, nevhodnou pozicí člověka vůči 
monitoru (problém sezení) a v neposlední řadě dlouhým časem stráveným před monitorem. 
Dále můžou být oči namáhány díky různým odleskům od obrazovky (zejména u lesklých 
monitorů, či CRT monitorů) nebo nečistotami. [16], [18], [19] 
Korekce příznaků je individuální a spočívá většinou v úpravě pracoviště (správná 
ergonomie – viz kapitola 3.1.4), očních cvičeních a používání vhodných korekčních pomůcek 
(brýlí a čoček) pro práci s počítačem. [15], [16], [18], [19] 
3.1.4 Ergonomie práce s počítačem   
Jak bylo uvedeno výše, práce s počítačem je jednou z nejčastějších příčin únavy očí, 
a proto je důležité zabývat se ergonomií práce s počítačem. Základy ergonomie práce 
s počítačem jsou: rozložení a parametry nábytku (židle a stůl), postavení monitoru a osvětlení.  
Existují ale i další pomůcky, které mohou usnadnit práci s počítačem, např. stojánky pro 
umístění pomocného materiálu (papírů) nebo podložka pod nohy. [18], [19] 
Židle by měla být pohodlná a výškově nastavitelná tak, aby chodidla byla celou svou 
plochou na zemi a u kolen byl úhel 90°. Ideální je pak možnost nastavení sedáku a zádové 
opěrky zvlášť. Trup a nohy by měly svírat rovněž úhel 90°. Loketní opěrky, sloužící jako 
podpěra při psaní, by měly být ve správné výšce tak, aby u lokte byl úhel přibližně 90°. Na 
výšce sedací plochy židle je pak závislá výška stolu a postavení monitoru. Správný způsob 
sezení u  počítače je znázorněn na obrázku (Obrázek 6). [17], [18], [19] 
Pracovní deska stolu by měla být v takové výšce, aby když člověk sedí a má ruce 
opřené o stůl, byl u lokte pravý úhel. Důležitý je také dostatek prostoru pod stolem pro volný 
pohyb nohou. [17], [19]  
Monitor by měl být umístěn horizontálně ve středu zorného pole sedícího člověka, 
nejlépe v pravém úhlu k oknu (aby nedocházelo k přesvětlení pozadí a vysokému kontrastu). 
Horní okraj monitoru má být přibližně v rovině očí nebo níže. Vzdálenost člověka od 
monitoru není jednotná, ale závislá na řadě faktorů (zejména velikosti monitoru a jeho 
rozlišení). Často se však pohybuje v rozmezí 50 cm–70 cm (maximální vzdálenost je 
limitována hloubkou stolu). Praktičtější je vyjádření pomocí úhlu – zorný úhel při pohledu na 
monitor by neměl přesáhnout 60° ve vertikálním směru a člověk by měl vidět celou plochu, 
aniž by musel hýbat hlavou. Jas monitoru je vhodné nastavit tak, aby se zobrazení co nejvíce 
podobalo papíru (výhodné zejména pro čtení). [17], [18], [19] 
Osvětlení je poměrně problematickým faktorem, protože je většinou realizováno více 
zdroji (i monitor je vlastně zdroj světla), navíc každé světlo má jinou intenzitu a barevnou 
teplotu. Potíže mohou způsobovat i různé odrazy, odlesky a vysoký kontrast mezi monitorem 
a okolím. Používá se proto horní osvětlení nejlépe zářivkou s difusorem, tím dojde ke vzniku 
rozptýleného světla a eliminaci odlesků a nerovnoměrného osvětlení. Intenzita osvětlení by se 




Obrázek 6: Ergonomie práce na počítači, převzato a upraveno podle [20]. 
Je vhodné nespoléhat jen na správné uspořádání pracovního místa, ale myslet i na 
vlastní odpočinek. Ten spočívá v protažení celého těla, změně sedu, odpočinku očí např. 
pohledem do dálky a častějším mrkáním atd. Nutnost odpočinku platí všeobecně, nejen pro 
práci s počítačem. [17], [18], [19] 
3.2 Hodnocení únavy 
Únava se poměrně dobře projevuje na obličeji, čehož lze využít pro kvantifikaci 
únavy. Mimické svaly při únavě ochabují a obličej celkově působí povadle, oči ztrácí jiskru, 
člověk může mít nepřítomný pohled, oční víčka povadají, dělají se kruhy pod očima, 
zpomalují se reakce a člověku se nechce mluvit. Tento způsob hodnocení únavy je vhodný za 
předpokladu, že jsou k dispozici experti – psychologové, kteří únavu dokážou odborně 
kategorizovat do několika stupňů. Další způsob hodnocení únavy je subjektivní – subjekt sám 
ohodnotí, jak se cítí unaven, k tomu mohou sloužit také různé dotazníky. A dále lze únavu 
zhodnotit jednoduše podle počtu hodin spánku. Poslední dvě metody však mají nevýhodu 
v nízké přesnosti. [1], [2], [21] 
Úplně jiný přístup spočívá v cíleném unavení subjektu, např. pro účely měření 




4. Přehled metod pro hodnocení únavy 
z EOG 
Existuje mnoho různě úspěšných přístupů k hodnocení únavy z EOG. Tyto metody se 
liší zejména zaměřením na různé parametry EOG signálu a díky tomu i následným 
zpracováním. Některé z těchto metod byly vyvinuty s praktickým cílem detekovat únavu 
u řidičů. Dále by se daly tyto metody hodnotit z hlediska rychlosti zpracování na online 
(téměř okamžité zpracování signálu s minimálním zpožděním) a offline metody (signál se 
zpracuje až po ukončení akvizice). Některé metody jsou navíc spojeny s měřením EEG 
signálu. [3], [22], [23], [24] 
 Mezi entity nacházející se v EOG, ze kterých lze hodnotit únavu, patří: mrkání, 
pomalé oční pohyby (SEM), rychlé oční pohyby (REM). Každá z těchto entit může mít 
několik parametrů, které lze hodnotit. [3], [23] 
4.1 Komplexní metoda hodnocení únavy z EOG pomocí parametrů 
mrknutí, SEM, REM a energie 
4.1.1 Rozvržení experimentu 
Studie [3] spoléhá na unavení subjektu během experimentu. Subjekt se dostatečně 
vyspí a po obědě je realizován experiment. Na začátku experimentu je pacient bdělý 
a přibližně po půl hodině měření se dostavuje ospalost (únava). Samotné měření probíhá 
v tiché, tlumeně osvětlené místnosti. Měřený subjekt má za úkol sledovat obrázky na 
monitoru. Obrázky jsou ve čtyřech různých barvách a úkolem měřeného je pomocí čtyř 
barevných tlačítek označit barvu, kterou právě viděl. Během tohoto experimentu jsou měřeny 
2 kanály EOG a 62 kanálů EEG. Rozlišení signálu je 32 bitů a vzorkovací frekvence 500 Hz. 
Pro rychlejší zpracování je signál podvzorkován na 125 Hz. [3]  
4.1.2 Normalizace amplitudy signálu 
Normalizace signálu je výhodná pro následné zpracování. U každého člověka, 
případně i u jednoho člověka v čase se může lišit výchylka signálu. U EOG je to závislé 
zejména na umístění elektrod a impedanci tkáně, za předpokladu, že bude dodržen jednotný 
postup měření a použito stejné vybavení. Podle [3] lze data normalizovat pomocí střední 
hodnoty výchylky mrknutí. Pro jednoduchost se normalizuje horizontální i vertikální kanál 
stejným způsobem (stejnou střední hodnotou výchylky mrknutí). [3] 
4.1.3 Parametry mrkání 
Jedním z parametrů mrkání je jeho trvání, jehož délka se považuje za ukazatele 
ospalosti, tedy i únavy. Detekce mrkání je prováděna podle následujícího algoritmu. Nejprve 
24 
 
se signál vertikálního kanálu EOG, v obrázku (Obrázek 7) označen VEO, filtruje dolní 
propustí s mezní frekvencí 10 Hz, jelikož mrkání je relativně pomalý (nízkofrekvenční) 
pohyb. Poté se vypočítá rozdílový signál, v obrázku (Obrázek 7) označen dVEO, podle 
vzorce: 
                      (1) 
kde D je rozdílový signál, V naměřený signál a R je vzorkovací frekvence, i je index každého 
bodu signálu. [3] 
Třetím krokem je označení mrknutí (Obrázek 7). Nejprve se zvolí dva prahy Vcl > 0 
(pro 1. fázi mrknutí, kdy se oko zavírá = close) a Vop < 0 (pro 2. fázi mrknutí, kdy se oko 
otvírá = open), které se aplikují na rozdílový signál. Body, které jsou rovny prahu Vcl, se 
označí dVcl, a body, které jsou rovny prahu Vop, se označí dVop. Jestliže za sebou následují 
body dVcl, dVcl, dVop, dVop, pak se může jednat o mrknutí. Čtveřice označených bodů 
rozdílového signálu se vyznačí i v původním signálu postupně jako cl1, cl2, op1 a op2. První 
a poslední bod ohraničují peak mrknutí a prostřední dva body jsou součástí peaku. Pro 
rozhodnutí, zda označená čtveřice bodů (peak mrknutí) opravdu signalizuje mrknutí či nikoli, 
je nutno vypočítat napětí mrknutí podle vzorce: 
                               (2) 
kde V je napětí mrknutí, Vcl2 hodnota napětí v bodě cl2, Vcl1 hodnota napětí v bodě cl1, Vop1 
hodnota napětí v bodě op1 a Vop2 hodnota napětí v bodě op2. Hodnota napětí V se porovnává 
se zvolenou prahovou hodnotou napětí Vmin, a pokud je V > Vmin, pak je daný úsek signálu 
klasifikován jako mrknutí. Každý ze čtyř bodů má příslušnou hodnotu na časové ose 
označenou postupně jako clth1, clth2, opth1, opth2. [3] 
 
 
Obrázek 7: Označení mrknutí, převzato a upraveno podle [3]. 
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Po detekci mrknutí lze spočítat 11 parametrů mrknutí (Tabulka 1). Význam 
jednotlivých proměnných: T značí čas příslušného děje, resp. časovou hodnotu v příslušném 
bodě, i je index jednotlivých mrknutí, S značí rychlost, D rozdílový signál, E energii 
a V původní (naměřený) signál. [3] 
Tabulka 1: Parametry mrknutí. 
Název parametru Vzorec pro výpočet Číslo 
vzorce 
Doba trvání mrknutí Tblink                       (3) 
Doba zavírání očí Tclose                       (4) 
Doba otvírání očí Topen                      (5) 
Doba, kdy jsou oči zavřené Tclosed                        (6) 
PERCLOS          
       
      
 (7) 
Interval mezi 2 mrknutími Tint[i]                                (8) 
Průměrná rychlost zavírání očí 
Sclose 
            
      
        
         (9) 
Průměrná rychlost otvírání očí 
Sopen 
           
      
        
        (10) 
Maximální rychlost zavírání očí 
Sclosemax 
             
               
   (11) 
Maximální rychlost otvírání očí 
Sopenmax 
            
               
   (12) 
Energie mrknutí Eblink           
 
      
        
 (13) 
 
4.1.4 Počet SEM 
Pomalé oční pohyby (SEM) lze ze signálu získat pomocí Fourierovy transformace  
(FT = Fourier Transform) nebo diskrétní vlnkové transformace (DWT = Discrete Wavelet 
Transform). SEM silně koreluje s bdělostí. Pomocí této metody jsou získány dva parametry 
(každý z jedné transformace). [3] 
Při použití Fourierovy transformace je na signál z horizontálního kanálu aplikována 
Fourierova transformace, spektrum je filtrováno pásmovou propustí s mezními kmitočty 
0,5 Hz a 2 Hz. Následně se provede zpětná Fourierova transformace a pomocí prahu se pak ve 
filtrovaném signálu hledají dvojice peaků a údolí, které označují entitu SEM. Získaným 
parametrem je pak počet SEM za určitý čas. [3] 
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Vlnková transformace rozloží signál pomocí vlnky db4 (Daubechies řádu 4), která 
tvarem nejlépe odpovídá očním pohybům. Stupeň rozkladu je zvolen 10 a pro hledání SEM 
jsou použita pásma 6 a 7. Následně je provedena rekonstrukce signálu z 6. a 7. pásma a na 
takto upravený signál se opět aplikuje práh. Stejně jako v předchozím případě se tak získá 
počet SEM za určitý čas. [3] 
4.1.5 Počet REM 
Počet REM (rychlých očních pohybů) lze získat podobně jako v případě SEM. Použije 
se Fourierova transformace, spektrum se filtruje pásmovou propustí s mezními kmitočty 
2,5 Hz a 7 Hz, poté se aplikuje zpětná Fourierova transformace a nakonec se opět využije 
práh. [3] 
Podobně jako u SEM je možné počet REM entit získat pomocí vlnkové transformace. 
Postup se liší pouze ve volbě pásem pro rekonstrukci – použije se 4., 5. a 6. pásmo. [3] 
Při získávání počtu SEM a REM je možné použít jak Fourierovu transformaci, tak 
vlnkovou transformaci, přičemž vlnková transformace dává přesnější výsledky. [3] 
4.1.6 Energetické parametry 
Pro zisk energetických parametrů signálu lze opět využít Fourierovu nebo vlnkovou 
transformaci. [3] 
Při aplikaci Fourierovy transformace na signál získáme jeho spektrum, které následně 
rozdělíme do několika frekvenčních pásem: 0,1 Hz–1,8 Hz (představuje pomalé oční pohyby), 
1,8 Hz–3,0 Hz, 3,0 Hz–6,0 Hz, 6,0 Hz–9,0 Hz a 9,0 Hz–11,0 Hz (představují rychlé oční 
pohyby). Energii pásma lze spočítat v časové oblasti jako sumu čtverců signálu v daném 
pásmu za určitý čas (vzorec 14). 
        
 
     
   
 (14) 
kde E8s je energie za čas 8 s, Vi je hodnota signálu v bodě i, 125 Hz je vzorkovací frekvence. 
[3] 
Vlnková transformace také rozloží signál na pásma, kde 5. a 6. pásmo odpovídá SEM 
a 3. a 4. pásmo REM. Energie je počítána rovněž v časové oblasti. [3] 
Únavu lze potom vyjádřit i pomocí poměru SEM a REM, protože při únavě převažují 
SEM a v čilém neunaveném stavu zase REM. [3] 
4.1.7 Vztahy mezi parametry a bdělostí/únavou 
Vztahy mezi získanými parametry a bdělostí, resp. únavou jsou zjišťovány pomocí 
strojového učení, tedy umělé inteligence. Jsou využity i statistické metody – např. analýza 
hlavních komponent (PCA = Principal Component Analysis). Využívá se metoda SVM 
regrese (SVM = Support Vector Machines), která trénuje model na základě učební množiny 
a chybového signálu a snaží se predikovat hodnoty bdělosti, resp. únavy. [3] 
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4.1.8 Rozšíření metody 
V článku [22] je popsána metoda měření EOG pomocí elektrod na čele (4 měřicí, 
1 referenční a 1 zemnící). Jedná se o modifikaci klasického měření EOG s ohledem na 
praktické použití např. v automobilu. Výhodou této metody je to, že elektrody měřenému 
nepřekáží – jsou mimo jeho zorné pole, navíc nezpůsobují problém u lidí s brýlemi nebo při 
použití slunečních brýlí. Nevýhodou je rozdílný signál oproti klasickému EOG 
s horizontálním a vertikálním kanálem a také větší šum. V tomto případě jsou výstupem 
4 kanály, kde se mísí informace horizontální a vertikální složky. Následně je nutné 
horizontální a vertikální kanál oddělit softwarově a také oddělit složku EMG artefaktů. [22] 
Je výhodné pracovat s entitami SEM a REM, protože se dají těžko předstírat na rozdíl 
např. od mrkání. To je důvod, proč se EOG pro hodnocení únavy s oblibou používá oproti 
jiným metodám (např. použití kamery). [22] 
Měření subjektu probíhá v klidné místnosti. Subjekt má před sebou monitor ve 
vzdálenosti cca 60 cm. Na monitoru je promítáno 14 různých úkolů, které vedou k pohybům 
očí, různých částí obličeje a celé hlavy, což způsobí nejen různé tvary v EOG, ale také 
elektromyografické artefakty. Nejprve je promítnuta odpočítávací sekvence, jejímž cílem je 
to, aby se měřený subjekt připravil. Následuje 20 sekund instrukcí pro vykonání jednoho ze 
14 pohybů (pořadí je náhodné). Každý úkol končí relaxací při krátkém zčernání obrazovky. 
[22] 
4.2 Metoda hodnocení únavy pomocí SEM a REM 
Podle článku [23] je snímání EOG realizováno dvoukanálově s ohledem na hodnocení 
únavy u řidičů. Je použita vzorkovací frekvence 256 Hz a rozlišení 16 bitů. Zároveň je subjekt 
natáčen kamerou, což slouží jako reference k signálu pro hodnocení únavy. Subjekt pohodlně 
sedí na židli a relaxuje, může si i zdřímnout. Záznam trvá alespoň 35 minut. Na obrázku 





Obrázek 8: Blokové schéma hodnocení únavy pomocí SEM a REM, upraveno podle [23]. 
Zpracování signálu spočívá ve výpočtu rozdílového signálu (podle vzorce 15), který 
aproximuje 1. derivaci – ta je úměrná rychlosti pohybu očí. 
                          (15) 
kde dsx reprezentuje aproximovanou 1. derivaci horizontálního kanálu, sx je signál 
horizontálního kanálu, n je index každého prvku signálu, resp. derivace, a je index některého 
předcházejícího vzorku signálu. Nepočítá se rozdíl mezi dvěma sousedními vzorky signálu, 
aby se eliminovala chyba aproximace způsobená šumem (proto a > 1). Stejným způsobem se 
vypočte 1. derivace vertikálního kanálu. [23] 
 Podle článku [23] mohou být využity nejen horizontální a vertikální kanál každý 
zvlášť, ale může být provedena i jejich fúze. Tím je získána komplexní informace o pohybu 
očí. Je využita metoda fúze Data In – Data Out (DAI – DAO). Samotná fúze se provede jako 
součet vektorů dříve vypočítaných rozdílových signálů, resp. 1. derivace (viz vzorec 16).  
                           (16) 
kde v je vektor fúzovaného signálu, dsx vektor 1. derivace horizontálního kanálu, dsy vektor 


























 Fúzovaný signál je potom porovnáván s prahem za použití jednoduchého 
rozhodovacího kritéria (vzorec 17). 
          
          
          
  (17) 
kde DREM je binární signál obsahující nuly a jedničky, tedy to, zda je daný vzorek signálu 
větší či menší než práh, v je fúzovaný signál, vth je práh. Tento binární signál určuje, zda je 
v daném místě přítomna REM aktivita (jednička) nebo ne (nula). [23] 
Binární signál se poté prochází nepřekryvným obdélníkovým oknem o zvolené 
délce N a počítá se suma signálu v příslušném okně podle vzorce 18.  
                 
 
   
 (18) 
kde NREM je suma binárního signálu DREM v i-tém okně. Význam NREM je doba trvání REM 
aktivity. Tento signál se pak porovnává s dalším prahem Nth (podle vzorce 19). 
       
             
             
  (19) 
kde D je binární signál určující, zda je (jednička) či není (nula) subjekt unaven. [23] 
4.3 Metoda hodnocení únavy pomocí fixačních pohybů 
Tato metoda není přímo spojena s měřením EOG signálu, ale pohyby očí jsou 
sledovány pomocí vysokorychlostní kamery (systém EyeLink 1000). Metoda je zde uvedena 
pro odlišný a originální způsob hodnocení únavy (článek byl vydán v roce 2013). [24] 
Měřené subjekty spí v noci před měřením alespoň 7 hodin. Měření je prováděno mezi 
9. a 12. hodinou dopoledne, aby se předešlo změnám v signálu způsobeným cirkadiánními 
rytmy. Úkolem subjektů je sledovat obrázky simulace leteckého radaru a pomocí ovladače 
zaznamenávat, jestli na něm došlo nebo nedošlo ke kolizi letadel a pokud došlo, jakou barvou 
byla označena letadla v kolizi. Jsou prověřovány dvě verze sledování – volné pohyby a fixace. 
Při volných pohybech může měřená osoba sledovat na radaru, co chce, na rozdíl od fixace, 
kdy měřený musí sledovat střed radaru a samotná letadla vidí jen periferně. Každé měření trvá 
30 minut, přičemž snímky radarů jsou obměňovány každých 5 sekund. Zaznamenává se vliv 
této aktivity na únavu, tedy signál v průběhu času. [24] 
Bylo zjištěno, že s prodlužující se dobou plnění úkolu dochází ke snížení rychlosti 
mikrosakadických pohybů (snižuje se jejich peak) a zvýšení rychlosti driftu. Složitost úkolu 
nemá na tyto pohyby vliv. Tyto jevy poukazují na to, že s přibývající psychickou únavou se 




5. Návrh optimální metodiky pro hodnocení 
únavou vyvolaných změn EOG záznamu 
 Cílem práce je zhodnotit EOG signál z hlediska únavy. Snahou tedy je, aby se únava 
v signálu co nejvíce projevila a dala se dobře detekovat. Zároveň musí být brán ohled na to, že 
se bude jednat o laboratorní úlohu, na jejíž realizaci bude omezené množství času. Únava se 
v EOG projevuje různě ve více parametrech a je třeba vhodně zvolit, které se použijí pro 
hodnocení únavy. Obecný postup hodnocení únavy z EOG signálu je naznačen v blokovém 
schématu na obrázku (Obrázek 9). Jednotlivé bloky jsou podrobněji popsány dále. 
 
 
Obrázek 9: Blokové schéma obecného postupu hodnocení únavy z EOG. 
5.1 Měření EOG před únavou a po únavě 
Jak už bylo zmíněno v kapitole 3, měřit a detekovat únavu lze v podstatě jen relativně. 
To lze provést dvěma způsoby: (a) záznamem signálu před únavou, unavením subjektu 
a záznamem signálu po únavě, (b) kontinuálním měřením a zároveň unavováním subjektu. 



















s prodlužujícím se časem vykonávání nějakého úkolu. Pro docílení co nejvyšší únavy v co 
nejkratším čase jsou oba způsoby kombinovány. [2] 
Navrhnuty jsou 3 různé scény, které má dobrovolník při současném záznamu EOG 
sledovat. První dynamickou scénou je kulička pohybující se po kruhové trajektorii (rotující 
kulička), druhou dynamickou scénou je video se záznamem jízdy v autě a třetí statickou 
scénou je kříž. Cílem sledování rotující kuličky je vykonávání jednoznačného a stále stejného 
pohybu. EOG bude při této scéně zaznamenáváno 3 minuty před únavou a po únavě. Naopak 
video dává měřenému volnost ve sledování, tato scéna by měla působit přirozeně a měla by 
být i přirozeně sledována podle psychického a fyzického rozpoložení měřeného. Video bude 
puštěno po dobu 10 minut před únavou i po únavě a zároveň bude zaznamenáno EOG. 
Poslední scénou je kříž, jehož střed má být fixován po dobu 10 minut před únavou a 2 minut 
po únavě. Cílem této scény je záznam malých, zejména mimovolních pohybů v průběhu času 
a zvyšující se únavy. Zároveň v tomto signálu díky malým výchylkám dobře vyniknou 
mrknutí. 
Způsob měření EOG před únavou, po únavě i únava subjektu jsou popsány 
v laboratorním protokolu v kapitole 7. 
5.2 Předzpracování signálů 
Předzpracování signálů spočívá v jejich ořezání v čase na požadovanou délku trvání. 
Vstupní signály budou ořezány na délky uvedené v laboratorním protokolu v kapitole 7. 
5.3 Zpracování signálů 
Každý signál (podle prováděného úkolu při jeho záznamu) bude zpracován jiným 
způsobem s ohledem na parametr, který se v něm bude hodnotit. Podrobnější popis 
realizovaných algoritmů pro zpracování EOG signálů včetně blokových schémat je uveden 
v kapitole 8.8.  
5.3.1 Signál nasnímaný při sledování rotující kuličky 
Signál nasnímaný při sledování rotující kuličky má průběh podobný funkci sinus, tedy 
periodicky se opakuje. Toho bude využito při zpracování, kdy ze signálu budou získány 
parametry maxima a minima výchylky (napětí) horizontálního kanálu, rozsah peak to peak 
v každé periodě. Dalšími dvěma parametry, které bude cílem získat, jsou vzdálenost 
sousedních maxim (čas) a vzdálenost sousedních minim (čas). Vertikální kanál nebude touto 
metodou zpracován, protože obsahuje mkrnutí a zkresloval by výsledky. 
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5.3.2 Signál nasnímaný při sledování videa 
Při přirozeném sledování této reálné scény je předpoklad, že pokud člověk není 
unaven, měly by převládat rychlé oční pohyby. Naopak, pokud je unaven, signál by měl 
obsahovat více pomalých pohybů. 
Na záznam EOG při sledování videa bude při zpracování použita metoda hodnocení 
únavy pomocí SEM a REM vycházející z popisu v kapitole 4.2. Hlavní kroky algoritmu jsou 
znázorněny v blokovém schématu na obrázku (Obrázek 8). Cílem ale bude analyzovat nejen 
fúzovanou aproximaci první derivace (součet aproximace první derivace horizontálního 
a vertikálního kanálu), ale i aproximaci první derivace každého kanálu zvlášť. Práh oddělující 
REM od SEM bude stanoven empiricky. 
5.3.3 Signál nasnímaný při fixaci kříže 
Z vertikálního kanálu EOG nasnímaného při fixaci kříže je cílem získat parametry 
mrknutí uvedené v tabulce (Tabulka 1). Tyto parametry budou získány podle postupu 
uvedeného v kapitole 4.1.3. Prahy budou opět stanoveny empiricky. 
Dále bude cílem z tohoto signálu (tentokrát z jeho vertikální i horizontální složky) 
získat parametr určující zrakovou nestabilitu. V tomto případě si lze problém představit jako 
2D prostor (kříž), do kterého se na osu x zakresluje výchylka z horizontálního kanálu a na 
osu y výchylka z vertikálního kanálu pro každý vzorek (Obrázek 10). V každém okamžiku 
vznikne bod, který bude umístěn někde v tomto prostoru. Pokud by člověk dokázal fixovat 
střed kříže, aniž by uhnul očima, pak by všechny body měly souřadnice [0, 0] a byly by ve 
středu kříže. Toho ovšem nelze docílit, z důvodů mimovolních pohybů (jak je popsáno 
v kapitole 1.2). Navíc s prodlužujícím se časem stráveným fixací středu kříže by mělo dojít 
podle [24] ke snížení zrakové stability (kapitola 4.3). Tudíž by měly být body více rozptýlené 
ve 2D prostoru vzhledem k bodu [0, 0].  
 
 
Obrázek 10: Ukázka 2D prostoru s vykreslenými body a výpočtem vzdálenosti. 
[0, 0]
2D prostor
x - výchylka horizontálního
kanálu EOG






Součástí vertikálního kanálu EOG jsou mrknutí, která by měla být před samotným 
výpočtem zrakové nestability odstraněna. Zde se využije výše uvedený algoritmus sloužící 
pro získání parametrů mrknutí. Tento algoritmus označí peaky mrknutí a ty je možné následně 
odstranit. Poté se vypočítají euklidovské vzdálenosti každého bodu ve 2D prostoru od bodu 
[0, 0]. Euklidovskou vzdálenost, na obrázku (Obrázek 10) označena d, lze v tomto případě 
počítat podle Pythagorovy věty jako přeponu trojúhelníku podle vzorce: 
                    (20) 
kde d(i) je počítaná euklidovská vzdálenost i-tého vzorku, x(i) je výchylka horizontálního 
kanálu EOG a y(i) výchylka vertikálního kanálu EOG v i-tém vzorku. Vektor euklidovských 
vzdáleností bude procházen nepřekryvným obdélníkovým oknem o zvolené délce 
N a v každém okně bude počítána suma těchto vzdáleností. Nakonec se pomocí statistických 
metod, případně i prahu rozhodne, zda je subjekt unavený. 
5.4 Porovnání parametrů obou signálů (před/po únavě) 
Z parametrů získaných zpracováním naměřených signálů lze hodnotit únavu dvěma 
způsoby. Hodnocení je vždy relativní, protože se porovnávají signály před únavou a po únavě, 
případně jeden signál se zvyšující se únavou v průběhu času. 
Jednodušší způsob hodnocení únavy využívá prahování, kdy výstupní signál po 
zpracování je porovnáván s prahem, čímž vznikne binární signál informující o přítomnosti 
nebo nepřítomnosti únavy. Binární signál lze vykreslit a opticky zhodnotit. Výhodou tohoto 
způsobu je možnost optické kontroly a větší přehlednost, naopak nevýhodou je menší přesnost 
závislá na zvoleném prahu. 
Druhou možností je využití statistických metod, které jsou přesnější, ale mohou být 
zároveň méně přehledné. Hodnocením parametrů pomocí statistických metod se zabývá 
kapitola 9.  
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6. Akviziční systém Biopac 
Pro záznam EOG signálu je použit akviziční systém Biopac. Jedná se o hardwarové 
a softwarové vybavení určené k výuce a výzkumu v oblasti věd zabývajících se životem. [25] 
6.1 Hardwarové vybavení 
Základem všech akvizičních systémů Biopac je akviziční jednotka, v případě této 
práce model MP35 (Obrázek 11). Na čelním panelu jsou dva indikátory stavu – Power a Busy. 
První z nich svítí zeleně, pokud je jednotka zapnutá, druhý svítí zeleně, pokud jednotka 
pracuje (při testování po zapnutí a při měření). Dále je zde vidět port Electrode Check sloužící 
ke kontrole správného připojení elektrod k měřenému subjektu. Další 4 porty s označením 
CH 1, CH 2, CH 3 a CH 4 jsou jednotlivé kanály, kam se zapojují svodové kabely. [26] 
 
 
Obrázek 11: Akviziční jednotka Biopac MP35 – čelní panel. 
Na zadním panelu (Obrázek 12) zleva je analogový výstupní port sloužící pro zesílení 
a výstup signálu, dále USB port, pomocí kterého se jednotka připojuje k počítači. Následuje 
výstup pro sluchátka, I/O (input/output) port sloužící k připojení digitálních zařízení. 
Prostřednictvím portu Trigger můžou do jednotky vstupovat spouštěcí signály z jiných 
zařízení (např. pro synchronizaci). Jednotka je napájena stejnosměrným proudem (12 V a 1 A) 
a vybavena pojistkou (Fuse) pro ochranu (lze ji vyndat). Zcela vpravo je pak kolébkový 




Obrázek 12: Akviziční jednotka Biopac MP35 – zadní panel. 
V závislosti na měřeném parametru se volí svodové kabely a další příslušenství (např. 
elektrody). Pro měření s elektrodami, tedy i měření EOG, se na propojení jednotky a elektrod 
používají svodové kabely s označením SS2L (případně SS2LA nebo SS2LB). Na 
obrázku (Obrázek 13) je vidět zapojení svodových kabelů SS2L do 2 kanálů akviziční 
jednotky Biopac MP35. Pro měření EOG se používají Ag/AgCl elektrody. [26] 
 
 
Obrázek 13: Akviziční jednotka Biopac MP35 s připojenými svodovými kabely SS2L. 
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6.2 Software a nastavení akvizičních parametrů 
Pro měření signálů pomocí akviziční jednotky Biopac je použit software Biopac 
Student Lab (BSL) 3.7.7 PRO. Důvodem pro volbu PRO verze je možnost přesného 
a neměnného nastavení parametrů akvizice. Prostředí tohoto softwaru s příklady signálů je na 
obrázku (Obrázek 14). [27] 
 
 
Obrázek 14: Software BSL 3.7.7 PRO s příklady signálů. 
Pro snímání EOG signálu pro účely této práce a následného využití v laboratorních 
cvičeních byla vytvořena lekce s přednastavenými akvizičními parametry (Tabulka 2). Tato 
lekce nese název EOG_mereni_unavy.gtl a je součástí přiloženého CD. [27] 
Tabulka 2: Hodnoty akvizičních parametrů. 
Název parametru Hodnota parametru 
Počet kanálů 2 (horizontální a vertikální) 
Režim měření podle BSL Elektrookulogram (EOG) 0,05 Hz–35 Hz 
Rozsah měřených frekvencí 0,05 Hz–35 Hz 
Vzorkovací frekvence 100 Hz 
Zesílení 2 000× 
Offset 0 mV 
Vstupní vazba AC (Alternating Current) 
Hardwarový filtr Horní propust (HP = High Pass) 0,05 Hz 
Softwarový filtr Není 
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7. Laboratorní protokol  
7.1 Pomůcky 
Akviziční jednotka Biopac MP35, 2× svodový kabel k elektrodám SS2L, 6× Ag/AgCl 
elektroda, počítač s nainstalovaným softwarem BSL 3.7.7 PRO, druhý počítač na promítání 
scén, 2 monitory, nůžky, metr, stopky. [6] 
7.2 Podmínky měření  
 Osvětlení místnosti by mělo být konstantní, tzn. je nutno eliminovat měnící se světlo 
zvenku (zatáhnout žaluzie) a rozsvítit vnitřní osvětlení. 
 Měřená osoba na sobě nesmí mít žádné kovové věci (hodinky, řetízky, náušnice, …). 
Kovové předměty mají totiž menší odpor než kůže a lépe vedou elektrický proud. Tím 
může dojít ke zkreslení signálu. [6] 
 Kůže kolem očí, kam se lepí elektrody, by měla být čistá, tzn. zbavená makeupu 
a krémů. Na případné odstranění je vhodné použít mýdlovou vodu, ale ne alkohol. [6] 
 Do signálu je možné dělat značky – stiskem klávesy F9. 
 Během měření nesmí subjekt hýbat hlavou (ani např. obočím), ale pouze očima. 
 V případě, že se měří více subjektů, je vhodné pro všechny zachovat stejné podmínky. 
 Ještě před měřením je třeba subjekt seznámit s postupem a vše mu vysvětlit. Před a po 
měření každé dílčí části je dobré se subjektem komunikovat.  
7.3 Postup měření – před únavou 
1) K měření je potřeba 6 nalepovacích Ag/AgCl elektrod, které je vhodné si před lepením 
upravit (Obrázek 15). Elektrody jsou kulaté a poměrně velké, což znesnadňuje jejich 
lepení blízko oka. Elektrody můžete obstřihnout dle potřeby, ale je nutné dávat pozor, 
aby byl zachován kovový středový terč (samotná elektroda) s gelem, a zároveň aby 
nebyla odstřihnuta celá lepicí část elektrody (elektroda by nedržela na kůži). 
 
 
Obrázek 15: Ag/AgCl elektroda z vnější a vnitřní strany a příklad obstřihnutí. 
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2) Měřené osobě přilepte elektrody kolem očí podle obrázku (Obrázek 16). Elektrody 
umisťujte do těsné blízkosti očí, ale ne na obočí. Elektrody můžete lepit okrajovými 
(lepicími) částmi přes sebe (zejména na čele). Důležité ale je, aby se kovové terčíky 
a gel jednotlivých elektrod nedotýkaly. Pokud je měřeno více subjektů, snažte se 
umístit elektrody vždy na stejná místa obličeje. 
 1. elektroda (měřicí) – vedle pravého oka 
 2. elektroda (měřicí) – vedle levého oka 
tato dvojice elektrod by měla být horizontálně zarovnána podle zornic 
 3. elektroda (měřicí) – nad pravé oko 
 4. elektroda (měřicí) – pod pravé oko 
tato dvojice elektrod by měla být vertikálně zarovnána podle zornice 
 5. elektroda (zemnící) – nad levé oko 
 6. elektroda (zemnící) – nad nos (mezi elektrody nad očima) 
tyto dvě elektrody nemusí být nutně zarovnány [6] 
 
 
Obrázek 16: Umístění elektrod, převzato a upraveno podle [6]. 
3) Samotné měření začněte až cca 5 minut po nalepení elektrod, aby se ustavila iontová 
rovnováha. [6] 
4) Zapněte počítač. 
5) Zapojte svodové kabely do akviziční jednotky Biopac MP35: 
 do konektoru CH 1 zapojte svodový kabel pro horizontální kanál 
 do konektoru CH 2 zapojte svodový kabel pro vertikální kanál 
Pozn.: svodové kabely pro horizontální a vertikální kanál jsou stejné, jen je 




6) Připojte svodové kabely opatrně k elektrodám podle obrázku (Obrázek 17). Konec 
kabelu se rozděluje na 3 části, které jsou barevně označeny (černá, bílá, červená). 
Připojené svodové kabely dejte subjektu za uši, aby se eliminovalo jejich namáhání 
a aby nepřekážely. Bílý konec svodového kabelu je na obrázku (Obrázek 17) označen 
modrou barvou. 
 svodový kabel vedoucí ke konektoru CH 1 (horizontální kanál) připojte:
 červená – napravo vedle oka 
bílá – nalevo vedle druhého oka (modrá) 
černá – nad levé oko 
 svodový kabel vedoucí ke konektoru CH 2 (vertikální kanál) připojte: 
červená – nad pravé oko 
bílá – pod pravé oko (modrá) 
černá – nad nos [6] 
  
 
Obrázek 17: Zapojení kabelů k elektrodám, převzato a upraveno podle [6]. 
7) Subjekt si sedne pohodlně na židli a opře se tak, aby trup a nohy svíraly přibližně 
pravý úhel a stehna a lýtka svírala rovněž pravý úhel (židli lze snížit nebo zvýšit). Na 
židli se subjekt zasune co nejblíže ke stolu a lokty si opře o stůl, rukama si může 
podepřít hlavu a dívá se přímo dopředu. Tato poloha by měla být pohodlná, aby v ní 
subjekt vydržel po dobu měření. [17] 
8) Monitor umístěte 40 cm od očí měřeného subjektu (použijte metr). Nastavte monitor 
tak, aby subjekt při pohledu přímo dopředu viděl jeho střed. Tím je zajištěno, že při 
měření bude stejná výchylka při pohledu na spodní okraj monitoru jako při pohledu na 
horní okraj monitoru a při pohledu k levému okraji jako při pohledu k pravému okraji. 




CH 2 (červená) CH 2 (černá)
CH 2 (bílá)
Pravá strana Levá strana
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10) Měření spustíte tlačítkem „Start“ v pravém dolním rohu lekce. Zde měření i zastavíte. 
11) Nejprve pusťte měřenému animaci s rotující kuličkou, aby si měření vyzkoušel. Tato 
část zároveň slouží jako kontrola, jestli je vše správně nastaveno a subjekt 
spolupracuje. Podívejte se na naměřený signál, který by měl vypadat podobně jako na 
obrázku (Obrázek 18). Signály by měly být vzájemně posunuty o čtvrtinu periody 
a měly by se podobat průběhu funkce sinus. 
 
 
Obrázek 18: Vzájemný posun signálů obou kanálů EOG při kroužení očima. 
12) Během měření můžete upravit zobrazení podle dosahované výchylky kliknutím na 
„Display“ → „Autoscale Waveforms“ nebo „Autoscale Horizontal“. 
13) Po každém měření signály ukládejte kliknutím na tlačítko „File“ → „Save as …“ → 
soubor nazvěte podle formátu: „jmeno_prijmeni_pred_unavou_ukol“ a uložte jej jako 
typ „Text (*.TXT)“. 
14) Vždy je dobré nechat signál ustálit tak, aby se pohyboval kolem nulové hodnoty. Proto 
při měření uvažujte časovou rezervu (přibližně 20 sekund). 
15) Samotné měření sestává ze tří dílčích částí: 
 Sledování animace (3 minuty) 
Subjekt má za úkol sledovat animaci (rotující kuličku) po dobu 3 minut. 
Uložte měření. 
 Sledování videa (10 minut) 
Subjekt má za úkol libovolným způsobem (tak, jak to cítí) sledovat po 
dobu 10 minut video – jízdu autem, přitom může přirozeně mrkat. 
Uložte měření. 
 Fixace středu kříže (10 minut) 
Subjekt má za úkol přirozeně sledovat (fixovat) střed kříže po dobu 
10 minut. Subjekt může přirozeně mrkat. Uložte měření. 
16) Odpojte měřenému subjektu svodové kabely od elektrod, ale elektrody zatím ponechte 
přilepené. Svodové kabely neodpojujte od akviziční jednotky. 
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7.4 Postup unavení subjektu 
1. Subjekt zůstane sedět na židli (zde není podstatné jak). 
2. Proti měřenému subjektu umístěte ventilátor. Ventilátor nechte zapnutý po celou dobu 
unavování subjektu. 
3. Subjekt bude sám vykonávat tyto úkoly (a stopovat vždy jednu minutu): 
 1. minutu – co nejrychleji pohybovat očima horizontálním směrem 
s maximální výchylkou 
 2. minutu – co nejrychleji pohybovat očima vertikálním směrem 
s maximální výchylkou 
 3. minutu – kroužit očima jedním směrem s maximální výchylkou 
 4. minutu – kroužit očima opačným směrem s maximální výchylkou 
 5. minutu – vydržet co nejdéle v maximální výchylce v horizontálním 
směru (střídat pohledy doprava a doleva podle výdrže) 
 6. minutu – vydržet co nejdéle v maximální výchylce ve vertikálním směru 
(střídat pohledy nahoru a dolů podle výdrže) 
 7. minutu – libovolně kombinovat všechny předchozí pohyby a snažit se 
o co největší výchylku 
7.5 Postup měření – po únavě 
Postup je podobný jako při měření před únavou. Začněte bodem 6, tedy připojením 
kabelů k elektrodám (předchozí body jsou již splněny). Pokračujte bodem 7 – posazením 
subjektu. Bod 8 – s monitorem nehýbejte, ale subjekt by se měl posunout k monitoru na 
vzdálenost 40 cm. Spusťte lekci EOG_mereni_unavy.gtl v BSL (bod 9), spusťte měření 
(bod 10) a vyzkoušejte, zda vše správně funguje (bod 11). Soubory ukládejte stejným 
způsobem jako v bodě 13, ale nazvěte je: „jmeno_prijmeni_po_unave_ukol“. Vždy nechte 
signál ustálit jako v bodě 14 a počítejte i s 20s rezervou. 
Proveďte samotné měření tímto způsobem: 
 Sledování animace (3 minuty) 
 Fixace středu kříže (2 minuty) 
 Sledování videa (10 minut) 
Následně odpojte svodové kabely od elektrod, elektrody odlepte a kabely odpojte od 
akviziční jednotky. Subjekt na závěr vyplní krátký dotazník (viz příloha 1). 
7.6 Vyhodnocení dotazníku 
Měření dobrovolníci měli na závěr sezení za úkol vyplnit krátký dotazník (viz 
příloha 1), kde ohodnotili nepříjemnost sledování tří různých scén před unavováním a po 
sedmiminutovém unavování a dále ohodnotili únavu.  
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Grafické vyhodnocení dotazníku je uvedeno v příloze 2. Z grafu P1 je patrné, že scéna 
s rotující kuličkou není pro většinu dobrovolníků nepříjemná. Po únavě došlo jen 
k nepatrnému posunu k větší nepříjemnosti. Sledování videa je podle grafu P2 v převážné 
většině na stupních nepříjemnosti 1 a 2, tedy ani sledování této scény není nepříjemné. Po 
únavě došlo opět k mírnému posunu k větší nepříjemnosti, ale jen v rámci stupňů 
nepříjemnosti 1 a 2. Naproti tomu fixace kříže je podle grafu P3 pro 7 z 10 dobrovolníků 
nepříjemná nebo dokonce velmi nepříjemná. U této scény došlo naopak k posunu k menší 
nepříjemnosti, což může být zapříčiněno zkrácením času fixace kříže z 10 minut na 2 minuty. 
Graf P4 ukazuje, že dobrovolníci se po unavování cítili subjektivně více unaveni, což byl 
předpoklad. Z tohoto grafu dále vyplývá, že unavování na každého působilo jinou měrou a je 
tedy individuální. Žádného dobrovolníka se nepodařilo za 7 minut a předchozí sledování scén 
při měření EOG velmi unavit. Z toho plyne, že únava je výsledkem dlouhodobého děje. 
K výsledkům získaným z dotazníku je přihlédnuto při výběru nejvhodnější scény pro 
laboratorní úlohu. 
7.7 Ukázky naměřených signálů 
U každého dobrovolníka bylo naměřeno 6 signálů, celkem tedy 60 dvoukanálových 
EOG signálů od 10 dobrovolníků. Na následujících obrázcích jsou ukázky signálů 
zaznamenaných při sledování každé ze 3 scén. Je vybrán vždy buď signál zaznamenaný před 
únavou, nebo po únavě, jelikož tyto signály jsou si na první pohled dosti podobné.  
Obrázek 19 ukazuje elektrookulogram zaznamenaný při sledování rotující kuličky. Signál je 
podobný průběhu funkce sinus, vertikální kanál navíc obsahuje peaky mrknutí. Na obrázku 
(Obrázek 20) je vidět elektrookulogram získaný při sledování videa. Tento signál už nemá 
jednoduše popsatelný průběh. Pohyby očí budou pravděpodobně zčásti závislé na obsahu 
videa, ale hlavně na konkrétním jedinci. Na obrázku (Obrázek 21) je znázorněn 
elektrookulogram získaný při fixaci kříže. Na dvouminutovém signálu jsou lépe vidět peaky 
mrknutí, které se objevují téměř výhradně ve vertikálním kanálu. Výchylka horizontálního 





Obrázek 19: Ukázka elektrookulogramu zaznamenaného při sledování rotující kuličky. 
 
Obrázek 20: Ukázka elektrookulogramu zaznamenaného při sledování videa. 







































































Obrázek 21: Ukázka elektrookulogramu zaznamenaného při fixaci kříže. 
  




































8. Zpracování signálů 
Tato kapitola navazuje na teoretickou kapitolu 5 a podrobněji pojednává 
o realizovaném zpracování jednotlivých signálů. Výstupem zpracování signálů jsou pak 
parametry, pomocí kterých se bude detekovat únava. 
8.1 Algoritmus – rotující kulička 
Algoritmus pro zpracování signálu nasnímaného při sledování rotující kuličky je 
znázorněn v blokovém schématu na obrázku (Obrázek 22). Algoritmus je na přiloženém CD 
pod názvem hodnoceni_unavy_kulicka.m. 
 
 
Obrázek 22: Blokové schéma algoritmu pro zpracování signálu nasnímaného při sledování 
rotující kuličky. 
Vstupem tohoto algoritmu je horizontálního kanál EOG signálu, kde nejsou patrná 
mrknutí. Dalším krokem je odhad periody signálu, který lze provést přímo ze signálu. 
Následně je signál procházen oknem o délce jedné periody, které má střed v předpokládaném 
maximu či minimu. V tomto okně se hledá maximum či minimum včetně jeho pozice (času). 
Pozice okna je po každé iteraci nastavena podle předchozího maxima či minima tak, aby byl 
nalezen správný extrém i  v případě, že by došlo k větší nepřesnosti při odhadu periody, nebo 
kdyby došlo k výchylkám v periodicitě signálu. Z maxima a minima v jedné periodě se pak 





oknem o délce jedné 




oknem o délce jedné 







Výpočet rozsahu peak to peak, 
vzdálenosti sousedních maxim 
a vzdálenosti sousedních minim
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sousedních maxim a vzdálenost sousedních minim. Výstupem tohoto algoritmu je tedy 
5 parametrů, které jsou zakresleny na obrázku (Obrázek 23). 
 
 
Obrázek 23: Nákres parametrů získaných při sledování rotující kuličky. 
U každého měřeného subjektu byly zpracovány dva signály – jeden měřený před 
únavou (značeno N jako neunavený) a druhý po únavě (značeno U jako unavený) –  
Obrázek 24. Signál je vykreslen modře, zelenými kroužky jsou vyznačena maxima každého 
peaku, červeně pak minima každého peaku. Šedou čárou je vyznačena první perioda signálu, 
kterou je potřeba ze signálu odhadnout. 
 
Obrázek 24: Signál zaznamenaný před únavou (nahoře), signál zaznamenaný po únavě (dole). 
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8.2 Algoritmus – fixace kříže (mrknutí) 
Blokové schéma algoritmu pro získání parametrů mrknutí ze signálu nasnímaného při 
fixaci kříže je uvedeno na obrázku (Obrázek 25). Algoritmus je uložen na přiloženém CD pod 
názvem hodnoceni_unavy_mrknuti.m. Tento algoritmus je poměrně složitý a obsáhlý, proto je 
blokové schéma uvedeno zjednodušeně. Nejprve je nutné označit v signálu jednotlivá mrknutí 
a poté je možné spočítat parametry těchto mrknutí. 
 
 
Obrázek 25: Blokové schéma algoritmu pro získání parametrů mrknutí ze signálu 
nasnímaného při fixaci kříže. 
Vstupem algoritmu je vertikální kanál EOG, kde jsou dobře patrná mrknutí. Tento 
signál je filtrován dolní propustí s mezní frekvencí 10 Hz a následně kompenzováno 
zpoždění. Takto upravený signál je znázorněn na obrázku (Obrázek 26) nahoře. Dále je 
vypočtena aproximace první derivace (Obrázek 26 uprostřed), která spočívá ve výpočtu 
rozdílu každých dvou sousedních vzorků filtrovaného vertikálního signálu a následném 
násobení vzorkovací frekvencí (vzorec 1 v kapitole 4.1.3). 
Poté jsou zvoleny dva prahy, jeden kladný a druhý záporný. Ty jsou na obrázku 
(Obrázek 26) uprostřed vyznačeny zeleně. Pro získání co nejlepších výsledků byly prahy 
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prahy a tak jsou získány průsečíky. Cílem je získat pouze průsečíky, které označují mrknutí, 
ostatní průsečíky musí být smazány.  
Nejprve byly smazány průsečíky, v nichž práh tvoří tečnu k peaku aproximace první 
derivace. Vždy jsou totiž potřeba dva průsečíky prahu s peakem. Dále se pro zpřesnění 
označení mrknutí osvědčilo to, že pokud jsou v určité předem nastavené vzdálenosti vedle 
sebe dva nadprahové peaky (oba kladné nebo oba záporné), pak jsou smazány vnitřní 
průsečíky a ponechány pouze vnější. Oba peaky jsou pak brány jako jeden peak. Tímto 
způsobem bylo označeno mrknutí, tedy peak č. 1 na obrázku (Obrázek 26), kde nahoře je 
mrknutí označeno 6 body a dole ve výsledném signálu už pouze 4. Tato zpřesnění označení 
mrknutí byla vytvořena na základě zkušeností nad rámec kapitoly 4.1. Poté je zjišťováno, zda 
sousední 4 body určují peak mrknutí. Na obrázku (Obrázek 26) nahoře je vidět, že peak č. 2 je 
označen pouze dvěma body, nejedná se tedy o mrknutí. Pokud sousední 4 body určují peak, 
jsou ponechány, pokud ne, jsou smazány. A pokud je peak určen méně než 4 body, jsou také 
smazány.  
Další podmínkou je, že délka mrknutí nesmí být delší než určitá předem stanovená 
hodnota. Tato podmínka je zde z toho důvodu, aby nebylo jako mrknutí označeno např. 
dlouhodobější výrazné vychýlení očí vertikálním směrem. Minimální rozdíl funkčních hodnot 
dvou bodů označujících otvírání nebo zavírání očí musí být rovněž větší než předem 
stanovená hodnota. Tato podmínka není splněna v případě peaku č. 3 na obrázku  
(Obrázek 26), proto dole není označen jako mrknutí. Tyto dvě podmínky slouží rovněž pro 
zpřesnění označení mrknutí a byly také vytvořeny na základě zkušeností, nejsou součástí 
původní metody popsané v kapitole 4.1. 
Po označení všech peaků potencionálních mrknutí se vypočítá napětí mrknutí podle 
vzorce 2. Pokud je toto napětí větší než nastavené minimální (prahové) napětí, pak se jedná 
o mrknutí, pokud ne, pak se o mrknutí nejedná a průsečíky jsou smazány. Příkladem je rovněž 
peak č. 3 na obrázku (Obrázek 26). Vždy 4 průsečíky jdoucí za sebou teď značí jedno mrknutí 
a je možné vypočítat parametry mrknutí uvedené v tabulce (Tabulka 1). Výstupem algoritmu 




Obrázek 26: Označení mrknutí ve vertikální složce EOG signálu naměřeného při fixaci kříže. 
  
















Filtrovana vertikalni slozka EOG s oznacenymi potencionalnimi mrknutimi
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e Aproximace prvni derivace (rychlost) s prahy a pruseciky signalu s prahy
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Filtrovana vertikalni slozka EOG s vyznacenim bodu urcujicich mrknuti
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8.3 Algoritmus – fixace kříže (zraková nestabilita) 
Algoritmus pro získání parametrů zrakové nestability vychází z algoritmu pro získání 
parametrů mrknutí. Jeho blokové schéma je uvedeno na obrázku (Obrázek 27). Na přiloženém 
CD je pod názvem hodnoceni_unavy_zrakova_nestabilita.m. 
 
 
Obrázek 27: Blokové schéma algoritmu pro získání parametru oční nestability ze signálu 
nasnímaného při fixaci kříže. 
Vstupem algoritmu je vertikální i horizontální složka EOG signálu. Oproti algoritmu, 
který získá parametry mrknutí, se v tomto případě neprovádí filtrace dolní propustí, protože 
jsou potřeba všechny frekvence, které signál obsahuje. Byla zde ale provedena kompenzace 
zpoždění právě z důvodu návaznosti na algoritmus pro získání parametrů mrknutí. Mrknutí 
jsou tedy označena v nefiltrované vertikální složce signálu a cílem je jejich odstranění, aby 
nezkreslovala ostatní oční pohyby, které mají malé napětí. Odstranění mrknutí bylo 
provedeno nahrazením hodnot označených mrknutí interpolovanými hodnotami mezi krajními 
body mrknutí. 
Poté byla vypočítána euklidovská vzdálenost od bodu [0, 0] podle vzorce 20 
v kapitole 5.3.3. Parametr oční nestability (euklidovská vzdálenost) bude hodnocen v čase, 
proto je potřeba mít více než 1 hodnotu (sumu všech euklidovských vzdáleností v signálu). 
Zároveň by ale bylo poměrně náročné pracovat se všemi téměř 60 000 hodnotami parametru. 
Proto je použito okno o délce 100 (hodnota vzorkovací frekvence), resp. 1 sekunda, kterým se 
prochází vektor euklidovských vzdáleností a je počítána jejich suma v okně. Výsledek je vidět 
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Obrázek 28: Graf závislosti sumy euklidovských vzdáleností (zrakové nestability) na čase 
(resp. okně). 
8.4 Algoritmus – sledování videa 
Blokové schéma na obrázku (Obrázek 29) vychází z metody hodnocení únavy pomocí 
SEM a REM popsané v kapitole 4.2. Algoritmus byl přizpůsoben k získání parametrů pro 




Obrázek 29: Blokové schéma algoritmu pro zpracování signálu nasnímaného při sledování 
videa. 
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Vstupem algoritmu je horizontální a vertikální kanál EOG. Aproximace první derivace 
se provede jako rozdíl původního signálu a jeho posunuté verze. V tomto případě se volí 
posun větší než 1 (neodečítají se tedy sousední vzorky), aby se eliminoval šum. Zde byl 
zvolen posun 2. Poté je aplikována na aproximaci první derivace absolutní hodnota, aby se dal 
signál prahovat pouze jedním prahem. V této fázi se ještě vypočítá fúzovaný signál jako 
součet aproximací prvních derivací horizontální a vertikální složky.  
Aproximace první derivace horizontálního, vertikálního a fúzovaného signálu jsou 
poté prahovány. Aby byly výsledky pro všechny subjekty objektivnější a algoritmus 
automatizovaný, je práh spočítán jako medián aproximace první derivace fúzovaného signálu 
daného subjektu (stanoveno empiricky). Jednotný práh je použit u daného subjektu na 
aproximaci první derivace fúzovaného signálu, horizontálního a vertikálního kanálu, a to před 
únavou i po únavě. Výsledkem prahování je binární signál, kde 0 značí SEM a 1 REM. 
Výstupní parametr je pak vypočítán jako suma binárního signálu, tedy doba trvání REM.  
Celkem jsou tedy získány 3 parametry (3 hodnoty před únavou a 3 hodnoty po únavě): 
doba trvání REM v horizontálním kanálu, doba trvání REM ve vertikálním kanálu a doba 
trvání REM ve fúzovaném signálu. Doba trvání SEM je v podstatě redundantní, protože je 
rozdílem délky signálu a doby trvání REM.  
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9. Statistické vyhodnocení získaných 
parametrů 
Ze všech signálů bylo získáno celkem 20 různých parametrů. Tyto parametry jsou dále 
statisticky vyhodnoceny. Pokud jsou nasnímány dva signály, jeden před únavou a druhý po 
únavě, pak vyhodnocení spočívá v použití statistických testů. Pro realizaci těchto testů byl 
použit statistický software Statistica 10. Jestliže je nasnímán pouze jeden signál a hodnotí se 
vývoj parametru v čase, pak je použita lineární regrese. Regresní přímky a rovnice byly 
vytvořeny v programu Microsoft Office Excel 2007. 
Protože podmínky záznamu EOG signálů zůstaly zachovány a mezi oběma měřeními 
došlo pouze k unavování subjektu, lze předpokládat, že rozdíl mezi oběma signály je 
způsoben právě únavou (to platí pro všechny parametry). 
Před samotným testováním dat je třeba otestovat jejich normalitu a na základě toho 
rozhodnout, jaký test bude použit. Nulová hypotéza pro test normality zní: není rozdíl mezi 
testovaným a normálním rozložením. Pro hodnocení normality dat byly vykresleny 
histogramy příslušných proměnných a proveden Shapiro-Wilkův (S-W) test. [28], [29] 
Kromě výsledků Shapirova-Wilkova testu (který je zaměřen na testování symetrie) 
byly vykresleny také histogramy a na základě těchto výsledků stanovena normalita dat. Pokud 
je u S-W testu p-hodnota < 0,05, pak se zamítá nulová hypotéza a data tedy nejsou normálně 
rozložena. Při hodnocení dat tímto způsobem může nastat několik případů: 
1. S-W test i histogram normální → normalita dat 
2. S-W test i histogram nenormální → nenormalita dat 
3. S-W test normální, histogram nenormální → nenormalita dat 
4. S-W test nenormální, histogram normální → nenormalita dat. [28], [29] 
9.1 Parametry získané ze signálu nasnímaného při sledování kuličky 
Všechna data (hodnoty parametrů) jsou ze statistického hlediska spojitá. Na statistické 
hodnocení těchto parametrů se dá pohlížet ze dvou úhlů pohledu. První se dívá na data 
a subjekty jako na celek a výsledkem je, zda se daný parametr statisticky významně mění 
s únavou. Druhý úhel pohledu bere data z hlediska subjektu a zjišťuje se, zda se parametr 
mění s únavou u konkrétního subjektu. 
9.1.1 Hodnocení únavy z hlediska parametrů 
První možností statistického hodnocení parametrů získaných ze signálu nasnímaného 
při sledování rotující kuličky je testování celého souboru dat. Cílem je zjištění, zda se mezi 
parametry obou signálů (před únavou a po únavě) projeví statisticky významný rozdíl, tedy 
zda je daný parametr ukazatelem únavy.  
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Protože výchylky signálu nejsou stejné u všech naměřených dobrovolníků (zejména 
z důvodů nestejné impedance kůže), je nutné v tomto případě data normalizovat. Normalizace 
byla provedena tak, že se vypočítaly průměry všech parametrů pro všechny subjekty před 
únavou a po únavě a z těchto průměrů se vypočítaly procentuální rozdíly před únavou a po 
únavě (Tabulka 3, znaménko minus značí snížení výchylky po únavě, naopak plus zvýšení 
výchylky). Takto upravená data byla následně testována jednovýběrovým testem proti 
hodnotě 0 (žádný rozdíl mezi signálem před únavou a po únavě, což by znamenalo, že únava 
se v signálu, resp. parametrech neprojeví). Jelikož data nemají podle histogramů normální 
rozložení, bylo nutné použít neparametrický test – jednovýběrový Wilcoxonův test. Nulová 
hypotéza zní: medián daného parametru je roven konstantě, v tomto případě 0 (není statisticky 
významný rozdíl mezi signálem před únavou a po únavě). Jestliže je p-hodnota < 0,05, na 
hladině významnosti 5 % se zamítá nulová hypotéza a lze říci, že mezi parametry před únavou 
a po únavě je statisticky významný rozdíl a také, že parametr je ukazatelem únavy. [28], [29], 
[30] 
Tabulka 3: Procentuální změny parametrů získaných ze signálu nasnímaného při sledování 
rotující kuličky před únavou a po únavě a p-hodnota Wilcoxonova testu. 
  
Subjekt 
Změna výchylky signálu způsobená únavou [%] 
Max Min Rozsah peak to peak Max-max Min-min 
1 -17,6991 -22,2147 -20,0031 0,2377 0,3717 
2 -25,4254 -6,3756 -16,8571 -0,2881 0,2550 
3 -7,6503 -12,3654 -10,1979 0,0636 -0,0463 
4 10,3785 -23,8100 -10,0367 -0,3931 -0,2256 
5 -17,1956 -16,2623 -16,7141 -0,1620 -0,0520 
6 -7,3887 -9,7942 -8,5957 -0,0231 -0,0695 
7 0,2345 3,1352 1,7449 0,1444 0,1334 
8 -6,4299 -6,9618 -6,7303 -0,1562 0,4472 
9 3,9700 -18,3571 -8,4624 0,0116 -0,1850 
10 10,2831 14,8141 12,4738 0,2782 -0,0578 
Wilcoxon test:  
p-hodnota 
0,2411 0,0367 0,0469 0,6465 0,6465 
 
V tabulce (Tabulka 3) jsou červeně vyznačeny p-hodnoty < 0,05, u příslušných 
parametrů se zamítá nulová hypotéza. Jedná se o parametr minima a vzdálenosti maxima 





9.1.2 Hodnocení únavy z hlediska subjektů 
Dále je možné se na data podívat detailněji, a to z pohledu každého subjektu zvlášť. 
Cílem je zjistit, zda existuje statisticky významný rozdíl mezi daty získanými před únavou 
a po únavě subjektu. Takto lze zjistit, zda se u konkrétního jedince v daném parametru 
projevila či neprojevila únava. 
Výběr testu pro testování dat se odvíjí od normality či nenormality těchto dat. V obou 
případech se však jedná o dvouvýběrový párový test (parametry byly získány při měření EOG 
před únavou a následně po únavě u každého subjektu). Pokud jsou data v obou souborech 
(páru), které chceme porovnat, normálně rozložena, lze použít parametrický test pro jejich 
testování. V tomto případě se provede párový t-test. Pokud však jeden nebo oba výběry 
nemají normální rozložení, je nutno použít neparametrický test, v tomto případě Wilcoxonův 
test. 
Nulová hypotéza zní: není rozdíl mezi testovanými soubory dat, tedy mezi parametry 
získanými před únavou a po únavě. Jestliže je p-hodnota < 0,05, na hladině významnosti 5 % 
se zamítá nulová hypotéza a lze říct, že mezi parametry před únavou a po únavě je statisticky 
významný rozdíl. V následující tabulce (Tabulka 4) je červeně vyznačeno zamítnutí nulové 
hypotézy. 
Tabulka 4: P-hodnoty Wilcoxonova a t-testu pro jednotlivé parametry a subjekty. 
Subjekt  
(N  = 10) 








1 W: p < 0,05 tt: p < 0,05 tt: p < 0,05 tt: p = 0,8184 tt: p = 0,7332 
2 W: p < 0,05 W: p = 0,0205 W: p < 0,05 tt: p = 0,9015 tt: p = 0,8757 
3 W: p = 0,0001 W: p = 0,0001 W: p < 0,05 tt: p = 0,9719 tt: p = 0,9714 
4 W: p = 0,2799 W: p < 0,05 W: p = 0,0002 W: p = 0,9966 W: p = 0,6904 
5 W: p < 0,05 W: p < 0,05 W: p < 0,05 W: p = 0,6853 W: p = 0,8802 
6 W: p < 0,05 W: p < 0,05 W: p < 0,05 W: p = 0,8734 W: p = 0,9647 
7 W: p = 0,7918 W: p = 0,2955 W: p = 0,3881 W: p = 0,9541 W: p =0,8164 
8 W: p = 0,0002 W: p = 0,0134 W: p = 0,0004 W: p = 0,9348 tt: p = 0,7733 
9 W: p = 0,3767 W: p < 0,05 W: p < 0,05 tt: p = 0,9900 tt: p = 0,8000 





7 9 9 0 0 
 
Výsledky testů uvedené v tabulce (Tabulka 4) poukazují na to, že v 7 případech 
(u 7 subjektů) z 10 je statisticky významný rozdíl u parametru maxima. To znamená, že podle 
tohoto parametru je rozdíl mezi signálem naměřeným před únavou a po únavě. U parametru 
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minima a parametru rozsah peak to peak je statisticky významný rozdíl v 9 případech. Tyto 
parametry jsou ukazateli únavy. U vzdálenosti každých dvou sousedních maxim a minim se 
statisticky významný rozdíl nepotvrdil, nulová hypotéza nebyla zamítnuta. Tyto parametry 
tedy nelze považovat za ukazatele únavy.  
Statistické výsledky sice vypovídají o významnosti rozdílů mezi signály před únavou 
a po únavě, ale pro znázornění kvantifikace změny je vhodné doplnit statistiku o grafy. Na 
následujících grafech je vývoj parametrů v čase (resp. čas je zde vyjádřen pořadím peaků). 
Pro přehlednost jsou vykresleny jen parametry, ve kterých se únava projevila, tedy maximum, 
minimum a rozsah peak to peak, pro každý subjekt zvlášť. Hodnoty získané před únavou jsou 
vyznačeny modře, hodnoty získané po únavě červeně. Pro zestručnění jsou zde uvedeny 
pouze dva grafy, na obrázku (Obrázek 30) je typický vývoj parametrů, u kterých je testem 
potvrzena statistická významnost, na obrázku (Obrázek 31) je pak uveden graf pro případ, že 
rozdíly mezi parametry před únavou a po únavě nejsou statisticky významné (získaný pouze 
v jednom případě).  
 
 
Obrázek 30: Graf typického vývoje parametrů max, min a rozsah peak to peak před únavou 

















Parametry max, min a rozsah peak to peak pro 
subjekt 1 
Max před únavou 
Max po únavě 
Min před únavou 
Min po únavě 
Rozsah peak to peak před únavou 




Obrázek 31: Graf vývoje parametrů, pokud rozdíl před únavou a po únavě není statisticky 
významný. 
Grafy opravdu korelují s výsledky provedených testů. Pokud je rozdíl mezi daným 
parametrem před únavou a po únavě statisticky významný, pak je to zřetelné i v grafech 
(Obrázek 30). Pokud rozdíl statisticky významný není, pak není patrný ani z grafu  
(Obrázek 31). Z grafů je dále možné vyčíst, zda se hodnoty daného parametru po únavě 
zvýšily či snížily. U téměř všech subjektů došlo po únavě ke snížení výchylky signálu 
v maximech a minimech, a tedy i ke snížení rozsahu peak to peak. Výjimkou je subjekt 10, 
u kterého došlo naopak ke zvýšení výchylek. Možné vysvětlení je, že podle dotazníku subjekt 
nepociťoval po unavování téměř žádný rozdíl oproti neunavenému stavu (na stupnici od 
1 = úplně bez únavy až do 5 = velmi unavené oči ohodnotil únavu stupněm 2). U subjektu 7 
nemá smysl určovat, jestli se hodnoty parametrů zvýšily či snížily (není zde statisticky 
významný rozdíl). 
9.2 Parametry mrkání získané ze signálu nasnímaného při fixaci kříže 
Pro získání parametrů mrknutí byl analyzován signál naměřený při fixování kříže. 
Analýzou signálu bylo získáno celkem 11 parametrů, některé jsou znázorněny na 
obrázku (Obrázek 32): 
1. Napětí mrknutí 
2. Doba trvání mrknutí 

















Parametry max, min a rozsah peak to peak pro 
subjekt 7 
Max před únavou 
Max po únavě 
Min před únavou 
Min po únavě 
Rozsah peak to peak před únavou 
Rozsah peak to peak po únavě 
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4. Doba trvání otvírání očí 
5. Doba, kdy jsou oči zavřené 
6. Časový interval mezi dvěma mrknutími 
7. Průměrná rychlost zavírání očí 
8. Průměrná rychlost otvírání očí 
9. Maximální rychlost zavírání očí 
10. Maximální rychlost otvírání očí 
11. Energie mrknutí 
 
 
Obrázek 32: Nákres některých parametrů mrknutí. 
Všechna data jsou spojitá. Cílem je vyhodnotit vývoj parametrů v čase a zjistit, zda se 
v jednotlivých parametrech projeví únava. Čas je zde považován za nezávislou proměnnou 
a jednotlivé parametry pak za závislé proměnné. Nejprve byly vykresleny bodové grafy 
závislosti jednotlivých parametrů na čase, z těchto grafů však není patrná žádná přesná 
závislost (např. lineární, logaritmická, exponenciální). Pro zjištění vztahu mezi časem 
a jednotlivými parametry je použito proložení vykreslených bodů přímkou, tedy lineární 
regrese, a zjištění rovnice regrese: 
                                   (21) 
kde α je absolutní člen, β směrnice regresní přímky, náhodná složka není v tomto případě 
uvažována. Regresní přímky pro jednotlivé parametry a všechny subjekty jsou vykresleny na 




Obrázek 33: Regresní přímky pro parametr napětí mrknutí. 
 
 

















Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 





















Doba trvání mrknutí 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 




Obrázek 35: Regresní přímky pro parametr doba trvání zavírání očí. 
 
 




















Doba trvání zavírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 

























Doba trvání otvírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 




Obrázek 37: Regresní přímky pro parametr doba, kdy jsou oči zavřené. 
 
 























Doba, kdy jsou oči zavřené 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 

























Časový interval mezi dvěma mrknutími 
Lineární (Subjekt 1) 
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Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 




Obrázek 39: Regresní přímky pro parametr průměrná rychlost zavírání očí. 
 
 

















Průměrná rychlost zavírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
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Průměrná rychlost otvírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
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Lineární (Subjekt 4) 
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Lineární (Subjekt 9) 




Obrázek 41: Regresní přímky pro parametr maximální rychlost zavírání očí. 
 
 



















Maximální rychlost zavírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
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Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
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Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 
















Maximální rychlost otvírání očí 
Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
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Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 




Obrázek 43: Regresní přímky pro parametr energie mrknutí. 
Vzhledem k tomu, že se signály u měřených subjektů liší svojí výchylkou, není 
potřeba uvádět celou rovnici regrese (tedy absolutní člen i směrnici), ale pro další 
vyhodnocení stačí pouze směrnice přímky. Ty jsou pro každý parametr a subjekt uvedeny 
v tabulce (Tabulka 5). Záporná směrnice je v tabulce podbarvena červeně, kladná bíle.  
Tabulka 5: Hodnoty směrnic regresních přímek parametrů mrknutí. 
Subjekt 






































1 -0,004 -1,460 -0,672 -0,908 0,120 -380,000 -0,040 -0,016 -0,052 -0,032 -0,075 
2 0,014 5,970 1,560 3,980 0,433 -94,000 0,111 0,058 0,180 0,133 0,075 
3 -0,009 -8,410 -1,510 -2,920 -3,980 15,500 -0,012 0,009 -0,065 0,032 -0,334 
4 -0,002 5,850 -0,407 0,315 5,940 5,940 -0,046 -0,024 -0,078 -0,034 0,070 
5 -0,002 -0,617 -0,260 -0,571 0,214 40,400 -0,013 -0,012 -0,022 -0,027 -0,002 
6 0,004 1,120 0,515 1,230 -0,626 -287,000 0,041 -0,001 0,069 0,046 -0,081 
7 -0,002 1,810 -0,046 1,530 0,327 -153,000 -0,028 -0,035 -0,044 -0,046 -0,003 
8 0,003 2,220 0,307 1,900 0,020 -178,000 0,014 -0,002 0,023 0,011 0,010 
9 -0,009 -21,400 -7,730 -3,490 -10,200 -80,700 0,075 -0,015 0,098 -0,042 -0,296 
10 -0,003 -0,183 0,652 -1,440 0,601 500,000 -0,044 -0,014 -0,058 -0,025 -0,002 
Předpoklad - + není není není - - - - - není 




















Lineární (Subjekt 1) 
Lineární (Subjekt 2) 
Lineární (Subjekt 3) 
Lineární (Subjekt 4) 
Lineární (Subjekt 5) 
Lineární (Subjekt 6) 
Lineární (Subjekt 7) 
Lineární (Subjekt 8) 
Lineární (Subjekt 9) 
Lineární (Subjekt 10) 
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U některých parametrů jsou v tabulce (Tabulka 5) uvedeny předpoklady vývoje 
parametrů v čase a při zvyšující se únavě, které jsou získány z [32]. Předpokládá se, že napětí 
mkrnutí (tedy výchylka), rychlost otvírání a zavírání očí (průměrná i maximální) se s únavou 
snižují. Časový interval mezi dvěma mrknutími se s únavou zkracuje. Naopak se zvyšuje doba 
trvání mrknutí. U těchto parametrů je tedy v tabulce uvedeno, u kolika subjektů se předpoklad 
potvrdil. U ostatních parametrů předpoklad není, a proto jsou hodnoceny relativně (u kolika 
subjektů došlo ke zvýšení parametru a u kolika ke snížení). [32] 
Parametr napětí mrknutí splňuje předpoklad u 7 subjektů z 10, u těchto subjektů 
dochází ke snížení napětí mrknutí v průběhu času. U parametru doba trvání mrknutí je 
předpoklad splněn v polovině případů, tento parametr je tedy nevhodný jako ukazatel únavy. 
U doby trvání zavírání očí není žádný předpoklad, u 6 subjektů došlo ke zkrácení doby trvání 
zavírání očí, naopak u 4 subjektů k jejímu prodloužení. Doba trvání otvírání očí se 
u 5 subjektů prodlužuje a u 5 zkracuje, je to rovněž nevhodný ukazatel únavy. Doba, kdy jsou 
oči zavřené, se prodlužuje u 7 subjektů, u 3 subjektů se zkracuje. Časový interval mezi dvěma 
mrknutími má rovněž předpoklad, a to zkrácení tohoto intervalu, tedy zvýšení frekvence 
mrkání. Tento předpoklad je splněn u 6 subjektů. U průměrných a maximálních rychlostí 
zavírání a otvírání očí je předpokladem snížení rychlosti. Parametry průměrná rychlost 
zavírání očí, maximální rychlost zavírání očí a maximální rychlost otvírání očí splňují tento 
předpoklad u 6 subjektů. U průměrné rychlosti otvírání očí je předpoklad splněn u 8 subjektů. 
Posledním parametrem je energie mrknutí, kde není předpoklad o vývoji v čase a se zvyšující 
se únavou. Zde došlo u 7 subjektů k poklesu energie mrknutí, naopak u 3 subjektů ke zvýšení 
energie mrknutí.  
Z tabulky i grafů je zřejmé, že žádný z uvedených parametrů není stoprocentním 
ukazatelem únavy. Nejlepším ukazatelem únavy je podle výsledků průměrná rychlost otvírání 
očí, a potom napětí mrknutí, doba zavřených očí a energie mrknutí. 
9.3 Parametr zrakové nestability získaný ze signálu nasnímaného při fixaci 
kříže 
Kromě parametrů mrknutí byl ze signálu nasnímaného při fixaci kříže získán ještě 
parametr zrakové nestability. Předpokladem je, že by mělo dojít ke zvýšení zrakové 
nestability v čase (pohled by měl být více roztěkaný), což znamená zvýšení euklidovské 
vzdálenosti. Podobně jako u parametrů mrkání je vykreslen graf závislosti euklidovské 
vzdálenosti výchylek pohybů očí od bodu [0, 0] na čase. Po vykreslení jednotlivých bodů se 
opět neprojevila jednoznačná závislost. Pro vyhodnocení byla použita metoda lineární 
regrese. V grafu (Obrázek 44) jsou vykresleny regresní přímky pro každý subjekt 





Obrázek 44: Regresní přímky pro parametr zraková nestabilita. 
 

















Z grafu (Obrázek 44) i tabulky (Tabulka 6) je zřejmé, že předpoklad zvýšení zrakové 
nestability je splněn u 5 subjektů, u ostatních 5 subjektů dochází naopak ke snížení zrakové 
nestability. Tento parametr tedy není vhodným ukazatelem únavy. Navíc je velmi citlivý na 
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9.4 Parametr REM získaný ze signálu nasnímaného při sledování videa 
Výchylky signálů u různých subjektů nejsou stejné, proto je vhodné data 
normalizovat. Normalizace byla provedena tak, že se vypočítal procentuální rozdíl parametrů 
získaných před únavou a po únavě. Ty jsou uvedeny v tabulce (Tabulka 7), znaménko minus 
značí snížení doby trvání REM po únavě (podbarveno červeně), naopak plus zvýšení doby 
trvání REM. Předpokladem je, že po únavě by se měla doba trvání rychlých očních pohybů 
snížit (to znamená, že všechny procentuální rozdíly by měly být záporné).  
Tabulka 7: Procentuální změny doby trvání REM před únavou a po únavě a p-hodnota 
Wilcoxonova testu. 
Subjekt 
Změna doby trvání REM v signálech způsobená únavou [%] 
REM - horizontální kanál REM - vertikální kanál REM - fúzovaný signál 
1 -12,1818 -50,9912 -31,6444 
2 -25,3365 21,6349 -7,5213 
3 -6,4867 9,2731 -2,6801 
4 -31,8601 -27,2551 -27,5815 
5 -32,0304 -14,9704 -15,9415 
6 -6,6860 51,8019 11,4800 
7 52,0262 46,9601 21,6641 
8 -9,5007 22,6077 3,3998 
9 7,9660 25,8298 13,9700 
10 10,3351 -29,0139 -7,5162 
Wilcoxon test:  
p-hodnota 
0,3329 0,7213 0,5076 
  
 
Data jsou spojitá, ale nejsou normálně rozložena, proto byl pro jejich testování použit 
neparametrický test. Data byla tedy testována jednovýběrovým neparametrickým 
Wilcoxonovým testem proti hodnotě 0 (žádný rozdíl mezi signálem před únavou a po únavě). 
Nulová hypotéza zní: medián daného parametru je roven konstantě, v tomto případě 0 (není 
statisticky významný rozdíl mezi signálem před únavou a po únavě). Pokud je  
p-hodnota < 0,05, nulová hypotéza se zamítá na hladině významnosti 5 % a lze říci, že mezi 
parametry před únavou a po únavě je statisticky významný rozdíl (parametr je ukazatelem 
únavy). V tabulce uvedené p-hodnoty Wilcoxonova testu jsou však pro všechny parametry 





10. Diskuze získaných výsledků 
Celkem bylo získáno a statisticky vyhodnoceno 20 parametrů. V této kapitole budou 
parametry diskutovány z hlediska jejich schopnosti detekovat únavu. Cílem je vybrat 
parametr, pomocí kterého lze nejlépe detekovat únavu. Nejlepší parametr pak bude použit pro 
detekci únavy v laboratorní úloze. Zároveň bude přihlédnuto k výsledkům dotazníku, kde je 
hodnocena nepříjemnost sledování scén, při kterých je signál zaznamenáván. Kompletní 
přehled parametrů a výsledky statistického hodnocení jsou uvedeny v tabulce (Tabulka 8). 
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1 Maximum každého peaku 4 6   ne 
2 Minimum každého peaku 2 8   ano 
3 Rozsah peak to peak 2 8   ano 
4 Vzdálenost sousedních maxim 5 5   ne 








6 Napětí mrknutí 3 7 7   
7 Doba trvání mrknutí 5 5 5   
8 Doba trvání zavírání očí 4 6     
9 Doba trvání otvírání očí 5 5     
10 Doba, kdy jsou oči zavřené 7 3     
11 Časový intrval mezi dvěma mrknutími 4 6 6   
12 Průměrná rychlost zavírání očí 4 6 6   
13 Průměrná rychlost otvírání očí 2 8 8   
14 Maximální rychlost zavírání očí 4 6 6   
15 Maximální rychlost otvírání očí 4 6 6   
16 Energie mrknutí 3 7     





 18 Doba trvání REM v horizontálním kanálu 3 7 7 ne 
19 Doba trvání REM ve vertikálním kanálu 6 4 4 ne 
20 Doba trvání REM ve fúzovaném signálu 4 6 6 ne 
 
 Z tabulky (Tabulka 8) vyplývá, že žádný parametr se u všech subjektů pouze nezvýšil 
nebo pouze nesnížil. Žádný parametr proto není stoprocentním ukazatelem únavy. Nejlepšími 
parametry pro hodnocení únavy se ukázaly minimum každého peaku, rozsah peak to peak 
a potom průměrná rychlost otvírání očí. První dva parametry byly získány ze signálu 
nasnímaného při sledování rotující kuličky. Pomocí statistických testů bylo dokázáno, že je 
statisticky významný rozdíl mezi těmito parametry před únavou a po únavě. Při pohledu na 
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graf P1 (vyhodnocení nepříjemnosti měření při sledování rotující kuličky) uvedený v příloze 2 
je patrné, že toto měření spíše není nepříjemné (nezpůsobuje velký diskomfort). U parametru 
průměrná rychlost otvírání očí, který byl získán ze signálu nasnímaného při fixování kříže, se 
u 8 subjektů potvrdil předpoklad snížení rychlosti se zvyšující se únavou. Nepříjemnost 
fixování kříže při současném záznamu EOG signálu je podle grafu P3 v příloze 2 o poznání 
méně komfortní než v případě rotující kuličky. 
Poměrně dobrými parametry pro hodnocení únavy jsou podle tabulky (Tabulka 8) 
ještě napětí mrknutí, doba, kdy jsou oči zavřené, a energie mrknutí, všechny ze signálu 
získaného při fixaci kříže. 
Ostatní parametry nejsou vhodné pro hodnocení únavy, protože buď nejsou statisticky 
významné, nebo se přibližně u poloviny subjektů zvyšují a u poloviny snižují a nebo 
neodpovídají předpokladu u dostatečného počtu subjektů. 
Z výše uvedeného vyplývá, že nejvhodnějšími parametry pro hodnocení únavy, které 
by mohly být využity v laboratotních cvičeních, jsou minimum každého peaku a vzdálenost 
od maxima k minimu. Nejenže mají nejlepší schopnost detekovat únavu, ale zároveň je 
sledování rotující kuličky pro měřenou osobu komfortnější než fixace kříže. Jelikož parametr 
minimum každého peaku je v podstatě obsažen v parametru vzdálenost od maxima k minimu, 





11. Aplikace pro analýzu EOG 
Na základě statistického vyhodnocení parametrů získaných ze signálů nasnímaných 
při pozorování různých scén byl vybrán jeden parametr, pomocí kterého bude detekována 
únava. Tímto parametrem je rozsah peak to peak (min-max) získaný ze signálu nasnímaného 
při sledování rotující kuličky. Pro analýzu a detekci únavy z tohoto signálu byla vytvořena 
aplikace hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m s grafickým uživatelským rozhraním (GUI) 
hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.fig. Tato aplikace byla tvořena s ohledem na použití 
v laboratorních cvičeních. Velikost okna aplikace je volena tak, aby se celé vešlo na monitory 
o rozlišení (1 280 × 1 024) px používané v laboratořích (model HP L1925). Okno aplikace 
i s provedenou detekcí únavy je vidět na obrázku (Obrázek 45). Aplikace byla vytvořena 
i testována v programovém prostředí Matlab verze 7.8.0.347 (R2009a). 
 
 
Obrázek 45: Okno aplikace s provedenou detekcí únavy. 
 Algoritmus použitý v této aplikaci je v podstatě stejný jako algoritmus uvedený 
v kapitole 8.1. Rozdílem je pouze to, že se počítá jen parametr rozsah peak to peak (už se 
nepočítají vzdálenosti sousedních maxim a minim).  
Vstupem aplikace jsou signály naměřené při sledování rotující kuličky (téměř 
sinusový signál) před únavou a po únavě. Výstupem je kvantifikace únavy a rozhodnutí, zda 
je subjekt unaven nebo ne, a to v číslené (procentuální), grafické i textové podobě. 
11.1 Výběr a načtení signálů 
V aplikaci jsou dvě možnosti načtení signálů, a to buď načtení vlastních nasnímaných 
signálů nebo výběr signálů z databáze. 
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Vlastní EOG signály musí být ve formátu .txt, který lze získat po akvizici ze softwaru 
Biopac Student Lab 3.7.7. Signály nemusí být oříznuté ani jinak upravené, protože ořez 
provede uživatel přímo v aplikaci. Není nutné ani vybírat ručně horizontální kanál signálu, 
který bude použit pro analýzu, výběr je proveden automaticky. Výběr a načtení signálu před 
únavou se provede kliknutím na tlačítko „Načíst signál před únavou“. Pod tlačítkem se 
objeví název vybraného souboru a zobrazí se nové okno s grafem, kde je vykreslena 
horizontální složka vybraného signálu (Obrázek 46). Zobrazí se také kříž pro grafický vstup 
pomocí myši. Celé okno je vhodné maximalizovat a následně pomocí kříže a kliknutí vybrat 
začátek a konec úseku signálu, který se bude analyzovat. Tento úsek by neměl obsahovat 
počáteční kolísání a měl by trvat přibližně 180 s. Začátek a konec je vhodné volit v 0 na ose y. 
Po vybrání úseku signálu se okno automaticky zavře. Vybraný úsek signálu je pak vykreslen 
v hlavním okně aplikace modrou barvou (Obrázek 45). Podobně se načte i signál nasnímaný 
po únavě – kliknutím na tlačítko „Načíst signál po únavě“. Opět se otevře nové okno 
s vykreslenou horizontální složkou signálu. Křížem se v tomto případě označí pouze začátek 
úseku, který se bude dále analyzovat, opět ideálně v 0 na ose y. Okno se zavře. Konec je pak 
dopočítán tak, aby oba signály před únavou i po únavě měly stejnou délku. Vybraný úsek 
signálu po únavě je vykreslen v hlavním okně aplikace červenou barvou (Obrázek 45).  
 
 
Obrázek 46: Okno, které se objeví při načítání vlastních signálů; slouží pro výběr úseku 
signálu, který se bude dále analyzovat. 
Druhou možností je načíst signály z databáze, která je součástí aplikace. V tomto 
případě stačí vybrat název subjektu z rozbalovacího menu v panelu „Výběr dat z databáze“. 
Celkem je na výběr 5 subjektů. Ihned po výběru subjektu jsou v hlavním okně aplikace 
vykresleny horizontální složky signálu před únavou (modře) a po únavě (červeně). 
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11.2 Zvětšení grafu, posun signálu a změření periody 
Po zobrazení obou signálů je možné si graf přiblížit (v čase) pomocí zaškrtávacího 
políčka „Zvětšit graf“. Vpravo od zaškrtávacího políčka je posuvník, kterým lze graf 
posouvat. Zvětšení grafu je vhodné zejména pro nastavení posunu jednoho ze signálů (tak, 
aby byly ve fázi) a také pro měření periody, viz dále. 
Při výběru úseků signálu je sice doporučeno volit začátek v 0 na ose y, ale ani tak 
nemusí být signály ve fázi. Proto je v aplikaci možnost posunu červeného signálu doprava 
i doleva. Tato funkce slouží pouze pro doladění vzájemného posunu signálů. Funkce se 
nepoužívá pro signály vybrané z databáze, protože tyto signály jsou již ve fázi. Posun se 
provede pomocí posuvníku „Zarovnání signálů“ a pod posuvníkem se zobrazí hodnota 
posunu. Jednotkou posunu jsou vzorky a rozsah je od –100 do 100. 
Dále se provede měření periody signálu. Přesnější je provádět měření periody ve 
zvětšeném grafu, ale lze jej provádět i v původním (nezvětšeném). Kliknutím na tlačítko 
„Změřit periodu“ a najetím kurzoru do grafu se objeví kříž pro grafický vstup pomocí myši. 
Pomocí kříže se dvěma kliknutími vybere perioda. Je jedno, u kterého signálu se perioda měří, 
a nezáleží ani na tom, kterou periodu si uživatel vybere. Perioda je v grafu vyznačena dvěma 
svislými zelenými čarami a její hodnota je zobrazena v sekundách pod tlačítkem „Změřit 
periodu“. 
11.3 Analýza signálů (detekce únavy) 
Cílem analýzy signálů je detekovat únavu a zobrazit uživateli odpověď, zda je nebo 
není subjekt unaven. Analýza signálu se provede stisknutím zeleného tlačítka „Analyzovat 
signál“. Výsledek se zobrazí v hlavním okně aplikace v panelu „Výsledek“.  
V panelu „Výsledek“ jsou průměrné hodnoty rozsahu peak to peak (min-max) před 
únavou a po únavě. Na základě průměrů je vypočítána procentuální hodnota vývoje parametru 
po únavě oproti hodnotě před únavou. Toto procento je pak bráno jako ukazatel únavy. 
Procentuální hodnota je zobrazena pod posuvníkem. Posuvník je zároveň nastaven na 
příslušnou procentuání hodnotu a slouží jako grafický ukazatel únavy. Jeho rozsah je –100 % 
(doleva) až 100 % (doprava). Posuvník také mění barvu podle znaménka a hodnoty 
procentuálního ukazatele únavy. Čím více je subjekt unavený, tím více jde barva od žluté po 
červenou. Naopak pokud je subjekt po absolvování unavujího postupu méně unaven (neměl 
by být), pak jde posuvník směrem doprava s barvami od zelenomodré až po modrou. 
Uživatel aplikace je o stavu subjektu informován i textově, a to vypsáním hlášky 
„Subjekt JE unaven“ nebo „Subjekt NENÍ unaven“ umístěné pod grafickým ukazatelem 
únavy (posuvníkem).  
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11.4 Další funkce 
Aplikace obsahuje ještě další dvě funkce – nápovědu a reset. Pro zobrazení nápovědy 
k aplikaci stačí stisknout modré tlačítko „Nápověda“. Nápověda se zobrazí v okně „Help“ 
podobně jako všechny nápovědy v Matlab. V bodech je zde uveden postup a možnosti práce 
s aplikací. 
Funkce reset po stisknutí oranžového tlačítka „Reset“ smaže v GUI veškeré 
uživatelem nastavené hodnoty v aplikaci včetně grafů. Hlavní okno aplikace se vrací do 
výchozí podoby. Zároveň smaže vše ve workspace i v paměti, tedy i všechny proměnné, 






Diplomová práce se zabývá hodnocením únavy pomocí elektrookulografie. Byla 
provedena rešerše v oblasti hodnocení únavy pomocí EOG. Dále byl navrhnut způsob 
záznamu EOG pro účely hodnocení únavy a vytvořen laboratorní protokol s podrobným 
postupem měření. Součástí laboratorního protokolu jsou tři různé scény, které měli 
dobrovolníci za úkol sledovat za současného záznamu EOG signálu, a to jednak před únavou, 
následně byl dobrovolník unaven a poté znovu změřen. Celý postup měření byl realizován na 
10 dobrovolnících pomocí akvizičního systému Biopac. Z naměřených signálů byla vytvořena 
databáze. Součástí práce je krátký dotazník určený pro měřené dobrovolníky a jeho 
vyhodnocení. K tomuto dotazníku bylo následně přihlédnuto při výběru nejvhodnější scény, 
kterou budou studenti sledovat při měření EOG v laboratorních cvičeních. Pro každý ze tří 
typů naměřených EOG signálů byl vytvořen návrh optimální metodiky pro hodnocení změn 
způsobených únavou.  
Naměřené signály byly zpracovány v programovém prostředí Matlab, a tak bylo 
získáno 20 různých parametrů. Tyto parametry byly následně statisticky vyhodnoceny 
z hlediska jejich vývoje před únavou a po únavě, případně v průběhu postupující únavy a na 
základě toho detekována únava.  
Všechny parametry byly diskutovány z hlediska jejich schopnosti detekovat únavu. 
Ukázalo se, že žádný parametr není stoprocentním ukazatelem únavy. Nejlepšími parametry 
pro hodnocení únavy jsou minimum každého peaku a rozsah peak to peak ze signálu 
nasnímaného při sledování rotující kuličky a potom průměrná rychlost otvírání očí ze signálu 
nasnímaného při fixaci kříže. U prvně jmenovaného signálu je relativně nízký diskomfort 
sledování. Proto byla pro laboratorní cvičení vybrána scéna s rotující kuličkou a parametr 
rozsah peak to peak, ve kterém je zároveň obsažen i parametr minimum každého peaku. Pro 
získání a analýzu tohoto parametru byla vytvořena aplikace s grafickým uživatelským 
rozhraním, která bude sloužit pro laboratorní cvičení. V příloze práce je uveden podrobný 
návod na laboratorní cvičení. 
 Práce by mohla být v budoucnu rozšířena o další parametry a jejich vyhodnocení 
z hlediska detekce únavy. Zajímavé by také bylo změřit subjekt po větší únavě (např. po 
spánkové deprivaci) a zjistit, zda se parametry mění výrazněji. Dobrou cestou by bylo 
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Seznam použitých zkratek 
EOG   elektrookulografie, elektrookulogram 
EEG   elektroencefalografie, elektroencefalogram 
EMG   elektromyografie, elektromyogram 
GUI   Graphical User Interface 
m.   musculus (sval) 
SEM   Slow Eye Movement 
REM   Rapid Eye Movement 
ENG   elektronystagmografie, elektronystagmogram 
CVS   Computer Vision Syndrome 
FT   Fourier Transform 
DWT   Discrete Wavelet Tranform 
db4   vlnka Daubechies řádu 4 
PCA   Principal Component Analysis 
SVM   Support Vector Machines 
DAI – DAO  Data In – Data Out 
I/O   Input/Output 
BSL   Biopac Student Lab 
AC   Alternating Current 
HP   High Pass 
S-W test  Shapiro-Wilkův test 





Příloha 1: Dotazník 
Příloha 2: Grafické vyhodnocení dotazníku 
Příloha 3: Obsah přiloženého CD  




Příloha 1: Dotazník 
Dotazník 
Jméno a příjmení: 
Kolik hodin jste před měřením spali? 
Ohodnoťte nepříjemnost měření před únavou na stupnici od 1 do 5 (1 není vůbec nepříjemné,  
5 je velmi nepříjemné). 
Rotující kulička: Sledování videa: Fixace kříže: 
Ohodnoťte nepříjemnost měření po únavě na stupnici od 1 do 5 (1 není vůbec nepříjemné,  
5 je velmi nepříjemné). 
Rotující kulička: Sledování videa: Fixace kříže: 
Ohodnoťte únavu očí po sedmiminutovém unavování na stupnici od 1 do 5 (1 úplně bez únavy – 







Příloha 2: Grafické vyhodnocení dotazníku 
 
Graf P1: Vyhodnocení nepříjemnosti měření – rotující kulička. 
 


























Stupnice nepříjemnosti měření  
Graf nepříjemnosti měření – rotující kulička 
(1 – není vůbec nepříjemné až 5 – velmi nepříjemné) 





























Stupnice nepříjemnosti měření  
Graf nepříjemnosti měření – sledování videa 
(1 – není vůbec nepříjemné až 5 – velmi nepříjemné) 




Graf P3: Vyhodnocení nepříjemnosti měření – fixace kříže. 
 





























Stupnice nepříjemnosti měření  
Graf nepříjemnosti měření – fixace kříže 
(1 – není vůbec nepříjemné až 5 – velmi nepříjemné) 























Stupnice hodnocení únavy 
Hodnocení únavy očí po sedmiminutovém unavování očí  
(1 – úplně bez únavy = stejné jako před unavováním až  
5 – velmi unavené oči) 
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Příloha 3: Obsah přiloženého CD 
1. Diplomová práce (formát .pdf) 
2. Složka „Aplikace“ 
 hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m 
 hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.fig 
 upravené signály ve formátu .mat 
3. Složka „Databaze_signalu“ 
 naměřené signály ve formátu .txt 
 upravené signály ve formátu .mat 





5. Návod k laboratornímu cvičení (formát .docx) 




Příloha 4: Návod k laboratorním cvičením 

































Hodnocení únavy pomocí 
elektrookulografie (EOG) 
Nasnímání EOG signálu při sledování rotující kuličky 
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I. Teorie a motivace 
 Únava je obranný mechanismus, který se může projevovat mnoha psychickými 
i fyzickými příznaky. Únava může způsobit problémy zejména u psychicky či fyzicky 
náročných profesí, ale i při běžných činnostech (např. při řízení automobilu), proto má smysl 
se jí zabývat a snažit se ji detekovat. Zároveň je únava subjektivní a tedy těžko měřitelná. 
Východisko spočívá v měření, analýze a porovnání biosignálů (zde elektrookulogramů), ve 
kterých se únava projevuje, před únavou a po nástupu únavy (relativně). Díky dlouhodobému 
měření a vyhodnocení signálu online nebo s malým zpožděním je možné únavu detekovat 
a upozornit měřeného, že je unaven. Takto lze teoreticky eliminovat nehody způsobené 
únavou. [1], [2], [3] 
Elektrookulografie (EOG) je metoda, pomocí které lze snímat pohyby očních bulbů 
(tedy činnost okohybných svalů), resp. klidový oční potenciál mezi předním a zadním pólem 
oka. Elektrický signál, který je touto metodou získáván, se nazývá elektrookulogram. 
Nejčastěji se snímá dvoukanálově – horizontální a vertikální kanál. Pro záznam EOG signálu 
bude použit akviziční systém Biopac. Jedná se o hardwarové a softwarové vybavení určené 
k výuce a výzkumu v oblasti věd zabývajících se životem. [10], [11], [25] 
Únava bude hodnocena ze signálů nasnímaných při sledování rotující kuličky. Ukázka 
získaného signálu, resp. jeho horizontálního kanálu je na obrázku (Obrázek 1). Vertikální 
kanál obsahuje mrknutí, která mají větší výchylku než oční pohyby, a výsledky by tudíž byly 
zkreslené. Pro zajímavost je však dobré se při měření na rozdíl mezi oběma kanály podívat. 
V aplikaci se bude únava hodnotit z parametru rozsah peak to peak (dále značeno i jako min-
max), jak je zakresleno na obrázku (Obrázek 1). 
 
  





II. Cíle laboratorní úlohy 
1. nasnímání EOG signálu při sledování rotující kuličky pomocí akvizičního systému 
Biopac – před únavou 
2. unavení měřeného subjektu 
3. nasnímání EOG signálu při sledování rotující kuličky pomocí akvizičního systému 
Biopac – po únavě 
4. detekce únavy pomocí aplikace hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m 
III. Pomůcky 
 akviziční jednotka Biopac MP35 
 svodové kabely k elektrodám SS2L (2×) 
 Ag/AgCl elektroda (6×)  
 počítač s nainstalovaným softwarem Biopac Student Lab (BSL) 3.7.7 PRO a Matlab 
 aplikace pro detekci únavy z EOG – hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m s grafickým 





IV. Podmínky měření 
 konstantní osvětlení laboratoře (zatáhnout žaluzie a rozsvítit vnitřní osvětlení) 
 měřená osoba na sobě nesmí mít žádné kovové věci (hodinky, řetízky, náušnice, …) – 
kovové předměty mají menší odpor než kůže a lépe vedou proud, tím může dojít ke 
zkreslení signálu 
 kůže kolem očí, kam se lepí elektrody, by měla být čistá, tzn. zbavená makeupu 
a krémů. Na případné odstranění je vhodné použít mýdlovou vodu, ale nikdy ne 
alkohol 
 do signálu je možné dělat značky – stiskem klávesy F9 
 během měření nesmí subjekt hýbat hlavou (ani např. obočím), ale pouze očima 
 ještě před měřením je třeba subjekt seznámit s postupem a vše mu vysvětlit 





















































V. Postup měření před únavou 
1. K měření je potřeba 6 nalepovacích Ag/AgCl 
elektrod, které je vhodné si před lepením upravit 
(Obrázek 2). Elektrody jsou kulaté a poměrně 
velké, což znesnadňuje jejich lepení blízko oka. 
Elektrody můžete obstřihnout dle potřeby, ale je 
nutné dávat pozor, aby byl zachován kovový 
středový terč (samotná elektroda) s gelem, 
a zároveň aby nebyla odstřihnuta celá lepicí část 
elektrody (elektroda by nedržela na kůži). 
 
Obrázek 2: Ag/AgCl elektroda z vnější a vnitřní strany 
a příklad obstřihnutí. 
2. Měřené osobě přilepte elektrody kolem očí podle 
obrázku (Obrázek 3), elektrody umisťujte do těsné 
blízkosti očí, ale ne na obočí. Elektrody můžete 
lepit okrajovými (lepicími) částmi přes sebe 
(zejména na čele). Důležité ale je, aby se kovové 
terčíky a gel jednotlivých elektrod nedotýkaly. 
 1. elektroda (měřicí) – vedle pravého oka 
 2. elektroda (měřicí) – vedle levého oka 
tato dvojice elektrod by měla být horizontálně 
zarovnána podle zornice 
 3. elektroda (měřicí) – nad pravé oko 
 4. elektroda (měřicí) – pod pravé oko 
tato dvojice elektrod by měla být vertikálně 
zarovnána podle zornice 
 5. elektroda (zemnící) – nad levé oko 
 6. elektroda (zemnící) – nad nos (mezi 
elektrody nad očima) 




Měření před únavou 
 
1. Obstřihněte elektrody 
podle obrázku  
















2. Nalepte 6 elektrod kolem 






























Elektrody musí být 
horizontálně a vertikálně 



































Obrázek 3: Umístění elektrod kolem očí [6]. 
3. Zapněte akviziční jednotku Biopac MP35. 
4. Samotné měření začněte až cca 5 minut po 
nalepení elektrod, aby se ustavila iontová 
rovnováha. [6] 
5. Zapněte počítač. 
6. Zapojte svodové kabely SS2L do akviziční 
jednotky Biopac MP35 (Obrázek 4): 
 do konektoru CH 1 zapojte svodový kabel pro 
horizontální kanál 
 do konektoru CH 2 zapojte svodový kabel pro 
vertikální kanál. 
Pozn.: svodové kabely pro horizontální 
a vertikální kanál jsou stejné, jen je třeba dávat 
pozor při následném zapojování kabelů 
k elektrodám, aby kanály odpovídaly. 
 
Obrázek 4: Zapojení svodových kabelů SS2L do 













3. Zapněte akviziční 
jednotku Biopac MP35. 
4. Měření začněte nejdříve  
5 minut po nalepení 
elektrod. 
5. Zapněte počítač. 
6. Zapojte svodové kabely 
SS2L do akviziční 
jednotky Biopac MP35:  
 
 horizontální kanál – CH 1 






























7. Připojte svodové kabely opatrně k elektrodám 
podle obrázku (Obrázek 5). Konec kabelu se 
rozděluje na 3 části, které jsou barevně označeny 
(černá, bílá, červená). Připojené kabely dejte 
subjektu za uši, aby se eliminovalo jejich 
namáhání a aby nepřekážely. 
 svodový kabel vedoucí ke konektoru CH 1 
(horizontální kanál) připojte: 
 červená – napravo vedle oka 
 bílá – nalevo vedle druhého oka  
(Obrázek 4 – vyznačeno modře) 
 černá – nad levé oko 
 svodový kabel vedoucí ke konektoru CH 2 
(vertikální kanál) připojte: 
 červená – nad pravé oko 
 bílá – pod pravé oko  
(Obrázek 4 – vyznačeno modře) 
 černá – nad nos [6] 
 
Obrázek 5: Zapojení svodových kabelů k elektrodám 
[6]. 
8. Subjekt si sedne pohodlně na židli a opře se tak, 
aby trup a nohy svíraly přibližně pravý úhel 
a stehna a lýtka svírala rovněž pravý úhel (židli lze 
snížit nebo zvýšit). Na židli se subjekt zasune co 
nejblíže ke stolu a lokty si opře o stůl, rukama si 
může podepřít hlavu a dívá se přímo dopředu. 
Tato poloha by měla být pohodlná, aby v ní 
subjekt vydržel po dobu měření. [17] 
7. Připojte svodové kabely 
k elektrodám podle 





































8. Usaďte subjekt přesně  
(viz podrobnější návod 
vedle), ale pohodlně na 
































9. Monitor umístěte 40 cm od očí měřeného subjektu 
(použijte metr). Nastavte monitor tak, aby subjekt 
při pohledu přímo dopředu viděl jeho střed. Tím je 
zajištěno, že při měření bude stejná výchylka při 
pohledu na spodní okraj monitoru jako při pohledu 
na horní okraj monitoru a při pohledu k levému 
okraji jako při pohledu k pravému okraji. 
10. Spusťte lekci BSL s názvem 
EOG_mereni_unavy.gtl, kde už je provedeno 
nastavení akvizičních parametrů. 
11. Měření spustíte tlačítkem „Start“ v pravém 
dolním rohu lekce. Na tom stejném místě měření 
i zastavíte. 
12. Pusťte měřenému animaci s rotující kuličkou, aby 
si měření vyzkoušel. Tato část zároveň slouží jako 
kontrola, jestli vše funguje správně, a subjekt 
spolupracuje. Podívejte se na naměřený signál, 
který by měl vypadat podobně jako na obrázku 
(Obrázek 6). Signály by měly být vzájemně 
posunuty o čtvrtinu periody a měly by se podobat 
sinusovému průběhu. 
 
Obrázek 6: Vzájemný posun kanálů obou signálů při 
kroužení očima. 
13. Během měření můžete upravit zobrazení podle 
dosahované výchylky kliknutím na „Display“ → 
„Autoscale Waveforms“ nebo „Autoscale 
Horizontal“. 
14. Lekci zavřete, animaci (rotující kuličku) nechte 
běžet. 
15. Spusťte znovu lekci BSL s názvem 
EOG_mereni_unavy.gtl. 
 








10.  Spusťte lekci BSL 
s názvem 
EOG_mereni_unavy.gtl. 
11. Spusťte měření tlačítkem 
„Start“. 
12. Vyzkoušejte měření – 
pusťe měřenému animaci 
– rotující kuličku. 
Zkontrolujte, zda má 
signál přibližně sinusový 
průběh a zda jsou signály 
z obou kanálů vzájemně 
posunuty o čtvrtinu 
periody jako na  







13. Volitelné: Upravte 
zobrazení podle výchylky: 
„Display“ → „Autoscale 
Waveforms“ nebo 
„Autoscale Horizontal“. 
14. Zavřete lekci, animaci 
nechte běžet. 
15. Spusťte znovu lekci 
EOG_mereni_unavy.gtl. 
!!! 
Monitor umístěte do 
vzdálenosti 40 cm od očí 
tak, aby se subjekt díval 










































16. Nyní můžete přistoupit k samotnému měření. 
Spusťte měření tlačítkem „Start“. Subjekt má za 
úkol sledovat rotující kuličku, aniž by pohnul 
hlavou (pouze očima).  
17. Nechte signál ustálit tak, aby se pohyboval kolem 
nulové hodnoty (cca 20 sekund). 
18. Pak měřte po dobu dalších 3 minut (dohromady 
tedy asi 200 s). 
19. Zastavte měření tlačítkem „Stop“. 
20. Uložte signál kliknutím na tlačítko „File“ → 
„Save as...“ → soubor nazvěte podle formátu 
„jmeno_prijmeni_pred_unavou“ a uložte jej jako 
typ „Text (*.TXT)“. 
21. Lekci zavřete, animaci (rotující kuličku) nechte 
běžet. 
22. Elektrody ponechte připojené jak do jednotky, tak 
k subjektu. Subjekt zůstane sedět (teď není 
podstatné jak). 
VI. Postup unavení subjektu 
1. Proti měřenému subjektu umístěte ventilátor. Ten 
nechte zapnutý po celou dobu unavování subjektu. 
2. Subjekt bude vykonávat následující úkoly (každý 
úkol po dobu jedné minuty – stopujte): 
 1. minuta – co nejrychleji a co nejvíc 
pohybovat očima doprava a doleva 
 2. minuta – co nejrychleji a co nejvíc 
pohybovat očima nahoru a dolů 
 3. minuta – co nejvíc kroužit očima jedním 
směrem 
 4. minuta – co nejvíc kroužit očima opačným 
směrem 
 5. minuta – co nejdéle a nejvíc se dívat 
doprava nebo doleva (pak změnit stranu) 
 6. minuta – co nejdéle a nejvíc se dívat nahoru 
nebo dolů (pak změnit stranu) 
 7. minuta – libovolně zkombinovat všechny 
pohyby a snažit se o co největší výchylku. 
16. Spusťte měření tlačítkem 
„Start“. Subjekt sleduje 
rotující kuličku. 
 
17. Nechte signál ustálit cca 
20 sekund. 
18. Měřte signál po dobu 
dalších 3 minut. 
19. Zastavte měření tlačítkem 
„Stop“. 
20. Uložte signál „File“ → 
„Save as...“ →  „jmeno_ 
prijmeni_pred_unavou.txt“. 
21. Zavřete lekci, animaci 
nechte běžet. 






1. Umístěte proti subjektu 
ventilátor a zapněte jej. 
2. Subjekt bude vykonávat 
různé oční pohyby (viz 

















VII. Postup měření po únavě 
Postup je podobný jako při měření před únavou. 
1. Usaďte subjekt (stejně jako v bodě 8 před 
únavou). 
2. S monitorem nehýbejte, pouze znovu zajistěte, 
aby oči subjektu byly 40 cm od monitoru. 
 
3. Spusťte lekci EOG_mereni_unavy.gtl. 
 
4. Spusťte měření tlačítkem „Start“. Subjekt má za 
úkol sledovat rotující kuličku. 
5. Nechte signál ustálit cca 20 sekund (jako 
v bodě 17 před únavou). 
6. Pak měřte po dobu dalších 3 minut (dohromady 
tedy asi 200 s). 
7. Zastavte měření tlačítkem „Stop“.  
 
8. Uložte signál kliknutím na tlačítko „File“ → 
„Save as...“ → soubor nazvěte podle formátu 
„jmeno_prijmeni_po_unave“ a uložte jej jako typ 
„Text (*.TXT)“. 
9. Zavřete lekci i animaci. 
10. Vypněte akviziční jednotku Biopac MP35. 
11. Odpojte svodové kabely od elektrod i akviziční 
jednotky. 
12. Odlepte elektrody. 
VIII. Detekce únavy 
Analýza vámi naměřených signálů 
1. Otevřete Matlab. 
2. V Matlabu otevřete aplikaci (soubor) 
hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m. 
3. Spusťte aplikaci stejným způsobem jako skript 
v Matlabu.  
4. Otevře se hlavní okno aplikace, ve kterém dále 
pracujte (Obrázek 7). 
Měření po únavě 
 
 
1. Usaďte subjekt. 
 
2. Nastavte vzdálenost mezi 
očima subjektu 
a monitorem na 40 cm. 
3. Spusťte lekci 
EOG_mereni_unavy.gtl. 
4. Spusťte měření tlačítkem 
„Start“, subjekt sleduje 
kuličku. 
5. Nechte signál ustálit cca 
20 sekund. 
6. Měřte signál po dobu 
dalších 3 minut. 
7. Zastavte měření tlačítkem 
„Stop“. 
8. Uložte signál „File“ → 
„Save as...“ →  „jmeno_ 
prijmeni_po_unave.txt“. 
9. Zavřete lekci i animaci. 
10. Vypněte akviziční 
jednotku Biopac MP35. 
11. Odpojte svodové kabely. 




Analýza vašich signálů 
1. Otevřete Matlab. 
2. Otevřete aplikaci 
hodnoceni_unavy_pomoci_
EOG.m. 
3. Spusťte aplikaci. 
4. Dále pracujte v hlavním 


































Obrázek 7: Hlavní okno aplikace. 
5. Výběr a načtení signálu nasnímaného před únavou 
proveďte kliknutím na tlačítko „Načíst signál 
před únavou“. Pod tlačítkem se objeví název 
vybraného souboru a zobrazí se nové okno, kde je 
vykreslena horizontální složka vybraného signálu 
(Obrázek 8). 
 
Obrázek 8: Zobrazení nového okna po načtení 
vlastních dat. 
6. Zobrazí se také kříž pro grafický vstup pomocí 
myši (Obrázek 8). Celé okno můžete 
maximalizovat. Následně pomocí kříže a kliknutí 
vyberte začátek a konec úseku signálu, který se 
bude analyzovat. Tento úsek by neměl obsahovat 
počáteční kolísání a měl by trvat přibližně 180 s. 
Začátek a konec je vhodné volit v 0 na ose y. Po 
vybrání úseku signálu se okno automaticky zavře. 
Vybraný úsek signálu je pak vykreslen v hlavním 















5. Pomocí tlačítka „Načíst 
signál před únavou“ 
vyberte a načtěte signál 
nasnímaný před únavou. 
Ten se zobrazí v novém 











6. Zobrazeným křížem 
vyberte v novém okně 
úsek signálu (začátek 













































Obrázek 9: Okno aplikace s provedenou detekcí 
únavy. 
7. Načtěte signál nasnímaný po únavě – klikněte na 
tlačítko „Načíst signál po únavě“. Opět se otevře 
nové okno s vykreslenou horizontální složkou 
signálu. Křížem v tomto případě označte pouze 
začátek úseku, který se bude dále analyzovat, opět 
ideálně v 0 na ose y. Okno se zavře. Konec je pak 
dopočítán tak, aby oba signály před únavou i po 
únavě měly stejnou délku. Vybraný úsek signálu 
po únavě je vykreslen v hlavním okně aplikace 
červenou barvou (Obrázek 9). 
8. Po zobrazení obou signálů si můžete graf přiblížit 
(v ose x) pomocí zaškrtávacího políčka „Zvětšit 
graf“. Vpravo od zaškrtávacího políčka je 
posuvník, kterým můžete graf posouvat. Zvětšení 
grafu je vhodné zejména pro nastavení zarovnání 
signálů (tak, aby byly ve fázi) a také pro měření 
periody, viz dále. 
9. Při výběru úseků signálu je sice doporučeno volit 
začátek v 0 na ose y, ale ani tak nemusí být 
signály ve fázi. Proto v aplikaci můžete posunout 
červený signál doprava nebo doleva. Tato funkce 
zarovnání signálů slouží pouze pro doladění 
vzájemného posunu signálů. Funkci nepoužívejte 
pro signály vybrané z databáze (viz dále), protože 
tyto signály jsou již ve fázi. Posun proveďte 
pomocí posuvníku „Zarovnání signálů“ a pod 
posuvníkem se zobrazí hodnota posunu. 
Jednotkou posunu jsou vzorky a rozsah je od  








7. Pomocí tlačítka „Načíst 
signál po únavě“ vyberte 
a načtěte signál nasnímaný 
po únavě. 
Zobrazeným křížem 
vyberte začátek úseku 








8. Volitelné: Pomocí 
zaškrtávacího políčka 
„Zvětšit graf“ zvětšete 
graf. Posuvníkem vpravo 
od políčka můžete 
přiblížený graf posunovat 
v čase. 
9. Volitelné: Zarovnejte 





Signál před únavou a po 




























10. Změřte periodu signálu. Přesnější je provádět 
měření periody ve zvětšeném grafu, ale lze jej 
provádět i v původním (nezvětšeném). Klikněte na 
tlačítko „Změřit periodu“ a najeďte kurzorem do 
grafu, objeví se kříž pro grafický vstup pomocí 
myši. Pomocí kříže dvěma kliknutími vyberte 
periodu. Je jedno, u kterého signálu periodu 
změříte, a nezáleží ani na tom, kterou periodu si 
pro měření vyberete. Perioda je v grafu vyznačena 
dvěma svislými zelenými čarami (Obrázek 9) 
a její hodnota je zobrazena v sekundách pod 
tlačítkem „Změřit periodu“. 
11. Analyzujte signál – stiskněte zelené tlačítko 
„Analyzovat signál“. Výsledek se zobrazí 
v hlavním okně aplikace v panelu „Výsledek“ 
(Obrázek 9). 
12. V panelu výsledek jsou průměrné hodnoty rozsahu 
peak to peak (min-max) pro signály naměřené 
před únavou a po únavě. Na základě průměrů je 
vypočítána procentuální hodnota únavy. Ta je 
zobrazena pod posuvníkem, který graficky 
zobrazuje procentuální hodnotu únavy (vlevo od  
–100 % nejvíce unavený, červená barva až po 
+100 % neunavený, resp. bdělejší než před 
únavou, modrá barva. Pod posuvníkem je pak 
jednoduché slovní hodnocení, „Subjekt JE 
unaven“ nebo „Subjekt NENÍ unaven“  
(Obrázek 9). 
13. Vyplňte vyhodnocení v závěru návodu. 
14. Zavřete aplikaci a Matlab. 
 
Pozn. V aplikaci je možné zobrazit nápovědu stiskem 
modrého tlačítka „Nápověda“. Také je možné celou 
aplikaci resetovat do původní podoby stiskem 




10. Změřte periodu signálu 
pomocí tlačítka „Změřit 
periodu“.  
Zobrazeným křížem 












12. Podívejte se na výsledky 











13. Vyplňte vyhodnocení. 




































Analýza signálů z databáze (místo vlastních) 
1. Otevřete Matlab. 
2. V Matlabu otevřete aplikaci (soubor) 
hodnoceni_unavy_pomoci_EOG.m. 
3. Spusťte aplikaci stejným způsobem jako skript 
v Matlabu. 
4. Otevře se hlavní okno aplikace, ve kterém dále 
pracujte (Obrázek 7). 
 
5. V panelu „Výběr dat z databáze“ vyberte 
z rozbalovacího menu jednu položku (Subjekt). 
Signál před únavou i po únavě se vykreslí do 
hlavního okna aplikace. 
6. Zvětšete graf zaškrtnutím pole „Zvětšit graf“, 




7. Nezarovnávejte signály, již jsou zarovnané. 
8. Změřte periodu (viz bod 10 u vlastních signálů). 
 
9. Analyzujte signál (viz bod 11 u vlastních signálů). 
 
10. Podívejte se na výsledky (viz bod 12 u vlastních 
signálů). 
11. Vyplňte vyhodnocení v závěru návodu. 
12. Zavřete aplikaci a Matlab. 
 
Analýza signálů z databáze 
1. Otevřete Matlab. 
2. Otevřete aplikaci 
hodnoceni_unavy_pomoci_
EOG.m. 
3. Spusťte aplikaci. 
4. Dále pracujte v hlavním 
okně aplikace  
(Obrázek 7). 
5. V panelu „Výběr dat 
z databáze“ vyberte 
z rozbalovacího menu 
položku Subjekt. 
6. Volitelné: Zaškrtnutím 
políčka „Zvětšit graf“ 
zvětšete graf. Posuvníkem 
ho můžete posunout 
v čase. 
7. Nezarovnávejte signály. 
8. Změřte periodu (viz bod 
10 u vlastních signálů). 
9. Analyzujte signál (viz bod 
11 u vlastních signálů). 
10. Podívejte se na výsledky. 
 
11. Vyplňte vyhodnocení. 








Informace o měřeném subjektu 
Jméno měřeného studenta:  
ID:  
Počet hodin spánku v den měření:  
Subjektivní hodnocení únavy před měřením: 
 
Subjektivní hodnocení únavy po unavování: 
 
 
Výsledky detekce únavy 
Průměr min-max před únavou:  
Průměr min-max po únavě:  
Procentuální hodnota únavy:  
Je subjekt unaven? ANO NE 
Zdůvodněte (berte v úvahu i počet hodin spánku): 
 
Doplňující úkoly 
1. Definujte pojmy: 
A. Únava 
 
B. Elektrookulografie (EOG) 
 
2. Porovnejte signály před únavou a po únavě (z hlediska velikosti a kolísání výchylky). 
 
3. Porovnejte detekovanou únavu s dalšími studenty a stručně komentujte. 
 
4. Jaký je rozdíl mezi horizontálním a vertikálním kanálem EOG a proč zde není použit pro 
detekci únavy? 
